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*,  465. 

derjenige  jDrganenapparat,  burcr)  rüelcfyen  bie  Girculatiört 
beS  SSluteS  im  Körper  »ermittelt  tvirb,  l)at  in  ber  tbterifd)cit 
JDeconomie  bie  ailerrmajtigfte  SBebeutung,  unb  bie  (S'ntjünbuns 
gen,  bie  fid)  in  ben  einjelnen  feilen  befifelben  Mvbiiben,  ge* 
fyören  ofcne  groeifel  ju  ben  bebeutungSöolljum  unb  lebend 
gefäfyrlicfyften  $ranf$eit$jußänben.  Dennocr;  ftnb  fold)e  eine 
lange  geit  fyinburd)  roenig  beamtet,  ja  roor;!  gar  fcon  (finjel* 
nen  in  Abrebe  gebellt  korben,  unb  bie  bejfere  $enntnif*  ber* 
felben  gehört  ben  gortfcfyritten  an,  welche  bie  patfyologifcr)e 
Anatomie  in  ber  neuejlen  geit  hervorgerufen  fyat.  Aber  c$ 
iffc  in  btefem  Gebiete  aua)  je^t  nod)  fefyr  öiel  attfeuflciren, 
ja  felbft  bk  Siagnofe  biefer  ßntsünbungen  liegt  aua)  jegt 
nod),  tro$  allem  neuen  guftacrjs  an  §ulf»mitteln,  treibe  bit 
AuScultation  unb  spcrciifffon  barbieren,  in  Dielen  gallen  gar 
fefyr  im  S>ttnfeln,  wie  fta)  bieg  bei  näherer  Betrachtung  ber 
Differenzen  ergeben  U)irb. 

ISStr  betrachten  biefe  ^ntjünbungen  jun&fyft  in  ^inffdjt 
auf  ibjren  @i§  in  ben  brei  Abteilungen  beö  £$futcirculation$s 
Apparats:  bem  §erjen,  bm  Arterien  unb Jöenen. 

1* 


!♦  SBott  fte*  ^nijutt&utiö  fce§  $et$tn$ 

unb  feinet  Jtmff  etöuttg  im 

MU$emeinetu 

§.  466. 

£>a$  $erj  Betrachten  n>ir  tyier  in  feiner  (Sefammt^eit,  au£ 
gtoei  Reiten,  tem  ptt&mtä  (Pericardium)  unb  bem  §er$en 
felbft  (Cor)  beftebenb.  Sic  innige  SSerbinbung  beiber  Steile 
niaefet  bie  SDiagnofe  ber  in  ifcnen  ifolirt  oerfommenben  Axpnh 
tyeit6$uftänbe,  »orjugltc^  aoer  ber  (fntjünbung  fefyr  fd)tt)ierig, 
«nb  felbjt  bie  größten  Slerjte  fyaben  es  bis  in  bie  neufte  Seit 
für  unmogiid)  gehalten,  bie  Gntjirnbung  be$  §erjbeutel$  »on 
ber  M  Jperjen*  av&  ben  JltanfljeitSerfcfyeinungen  unterfcfceiben 
Sit  fonnen.  Söiele  fyaben  fogar  bie  Gpftcnj  einer  fetbtljKinbigen 
«perjentjünbung  gan$  in  $lbrebe  gefieflt.  ^nbeffen  &at  eine  forg* 
fame  ^Beobachtung  unb  bie  SBergleidjtmg,  toe(d)e  bie  burefy  Seiten* 
Öffnungen  gefunbenen  SReftiltare  barbieren,  e£  bis  jur  unum* 
flö^licfycn  ©etvijföeit  nac&grrmefen,  baf;  bette  Gntjünbung^formen 
nic^t  nur  allein  für  fid)  befugen,  fonbern  attcf)  au$  ifyren  (fr* 
fcfyeinungen,  tvenigftenS  in  fel)r  oielen  fällen,  biagnofticirt 
derben  fonnen. 

51m  t)äujigften  befallt  bie  (Sntjünbung  aber  ba$  Pericar- 
dium, ft>etdj)e6  burd)  feine  SSilbungSelementc,  bie  pbröfe  unb 
feröfe  §aut,  jur  GntulnbungSbilbung  gleid)  anbern  feröfen  unb 
fibröfen  §d'uten  nid)t  Wenig  geneigt  rjt; 

(Seltener  Wirb  bat  §er$  in  feiner  Totalität  für  fid)  von 
ber  (Sntjünbung  befallen,  föriberti  e$  werben  »orjtigSroeife  bie 
Kranzarterien,  tic  innere,  fid)  in  bie  Arterien  forfefcenbe  feröfe 
51usf(eibung  (Encardium),  am  fettenden  aber  bie  SftuSfef* 
fubjlanj  feibft  ergriffen,,  ivclcfye  ja  atteft  überhaupt  überall  nur 
eine  geringere  Geneigtheit  $ur  Crntjünbung»bitbung  erfennen 
ßft. 

Hippocrates  §at  un$  über  bie  §erjentjünbung  Feine  dlafy* 
rid;t  tyitterlaffen.    Galen  ertoetynt  berfelben  atoar,   läßt  un* 


jebodj  &infid)tn$  ber  S>iagnofe  in  Ungettnj^eit,  ta  er  biefelfce 
nic^t  burefc  £eid)enbffnungen  beriefen  &at.  Paul  Acgineta 
fyat  einige  iinüollfoniniene  ßrfafyrungen  über  §erjentjünbungen 
gemacht,  bie  jebod)  feinen  fonberücfyen  SBertl)  fyaben,  Neil  aud) 
bei  ifjncn  ber  ä3en>ei$  burd)  ben  £eicfycnbcfunb  fefytt.  SBeim 
Coelius  Aurelianus  fmbeH  tvir  bie  Carditis  ätoar  stem(ia) 
beutlicfy  befdjrieben  (Liber  2,  Cap.  32),  aber  e$  gefyt  <xu$  Itm 
5Ibfd)nitt  De  cardiacis  (de  morb.  acut.  Lib.  11.  Cap.  31) 
Ritter,  baj;  er  feiner  ©aefee  niebt  gcNifj  war. 

(*r|l  im  löten  Sa&rfcunberte  \)at  Rondelet  (Method. 
curand.  morbos  corp.  hum.  Lugd.  Bat.  1575.  8.)  bie  erfte 
au6füfyrlid)e  SBcfcfyreibung  ber  Carditis  gegeben;  »on  jener 
Seit  jeboety  bis  $ur  SJtttte  beS  vorigen  SafyrbunbertS  liefert  un$ 
bie  Literatur  wenig  ©etoinn  für  bie  belfere  $enntnifj  berfelben. ' 
Um  biefe  Seit  Ijaben  Huxham  unb  Trecourt  aud)  dlafyxify 
•ten  Den  einer  epibcmifcfyen  Carditis  gegeben.  Huxham  be* 
rietet  über  eine  (Spibemie,  bie  auf  einigen  $rieg$fd)i|fen  im 
gebruar  unb  SJiärj  1742  frei  ßrenger  teilte  unb  anfyaltenbem 
SJtorbojhDinbe  aufgetreten  ttar.  Ejusd.  Opera  curante  Hae- 
nel.  Lips.  1829.  pag.  553—55) 

Trecourt  (Chirurg,  Staublungen  unb  SBa^rnetymungen 
a.  b.  granj.  uon  3^-  CrtyereL  £eipjig  1777)  beobachtete  im 
Safyre  1746  eine  (*pibemie  ber  Carditis  in  Rocroy.  Seglet« 
cfyen  fyaben  ©iltermann,  §enbrif£  unb  §ubert  {©es 
fctycfyte  einer  cpibemifdjen  §erjentaünbung  bü  &iffj$l  im 
gafyre  1814,  fcon  $arlef$  in  ben  §K&einifdjen  3af>rbü$em, 
33b.  VI.  @t.  1.  @.  |.)  eine  SRittfyeilung  über  eine  ßpibcmie 
ber  §erjentjünbung  gemacht. 

Slujjerbem  finbet  man  eine  reichhaltige  «Sammlung  fcon 
SJ^Dtijen  über  bie  ©efcfyicfyte  ber  $erjent*ünbung  in  btn  unten 
aufgeführten  Schriften  üon  ®a&U  unb  £er$berg. 

2>ie  bejfere  Äenntniß  ber  §crjfranffyeiten  beginnt  aber 
erfi  mit  Senac,  £e(ta,  (üorüifart  unb  $rebfig.  fSon 
jener  Scit  a&  ift  &a^r  auc&  ^c  §erjcnt$ünbung  ein  Qkgen* 
ftanb  ber  forgfaltigj!en  ^Beobachtung  geworben,  golgenbe  ©a)rif* 
ten  über  biefelbe  pnb  ju  beachten, 
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Senac,  trait£  de  la  structure  du  coeur,  de  son  actiön  et  de  ses 
mala  dies,  Paris  1749. 

Sefla,  über  bte  $ranffyeiten  beS  $erjen$.    81.  b.  ^tal.  im  2lu$3. 
»on  $urt  (Sprengel,   #aHe  1813. 

J.  N.  Corvisart,   sur  les  maladies  et  les  lesions  organicjues  du 
coeur  et  de  gros  vaisseaux,  Paris  1806. 

21.  SBurnS,  fcon  einigen  ber  nucfytigilen  unb  fyßujigjten  $cr$franf* 

fetten,  Semgo  1813. 
Ärepfig,    bie  ^ranffyeiten    beS   $erjen$',   fpftematifrf)    bearbeitet, 

•    «Berlin  1814-17. 
3.  g.  SaöiS,  über  bie  $erjent$ünbung  nebjt  SB'.  $.  «BelU  g<U* 

Jen  t?on  §Kfyeumati§muS  be£  £>etsen§.   21.  b.  Cmgl.  überfe^t  »en 

(Sfyoulant,    mit  IBorrebe  unb  2lnraerftmgen  fcon  $repfig, 

£aKe  1816. 
§eim',  »on  ber  ibiopätfyifcfyen  feigen  §er$ent$ünbung,  in  SRttffS 

SRagajtn  f.  b.  gef.  £eilfunbe,  S3anb  27.  §eft  3.  ©.■  351—78. 

«Berlin  1819. 

Herz  ber  g,  de  carditide,  P.  I.  II.,  Halle  1817. 

©las,  über  §>erjentjünbung,  SSiir^burg  1826. 
21.  §.  Traufe,   einige  SBeraerftmgeri'  über  hk  acute  ibiopatbifcfye 
f>erjent$ünbung,  in  ^ecferS  tlnnalen  ber  gef.  ^eilf.,  1828, 

$ft.  9.  <3.  24-32. 
J.  Brown,  Medical  Essays  on  Fever,  Inflaramation,  Rheumatism, 

Diseases  of  the  Heart,  Lond.  1828. 
P.  Frank,    epitoine   de  curand.  hom.  raorbis,  S3b.  1.  $eid)ttet  ffcf) 

befonberS  burcfy  tk  genaue  (Symptomatologie  au$. 
%amt$  £ope/   vun  Itn  ^tranffyettcn  bcS  ^erjenö  unb  ber  großen 
©efäjje.    21.  b.  ßngt.  überfe^t  »on  Sß.  SBecfer,  «Berlin  1833. 
2f.  SBouillattb,  bie  Äranffceiten -be$  $er$en£.  21.  b.  granj.  Ü6crf. 
'  »on  g.  SBecfcr,  Seipjig  1836. 


A.  SDte  (Sntjünbung  be$  Qtxibmklü, 

Periearditis. 

§.  467. 

C?S  ift  bereits  crtvd'^nt  roorben,  baf?  t>icre  fefyr  acfytSare 
unb  erfahrene  5(erjte  bk  ttnterfcfycibung  ber  Herzbeutels  unb 
^erjent^ünbung  auS  ben  n>at)rnef)mbaren  $ranfr)eitSerfa)einuns 
gen  für  unmöglich  gehalten  t)aben,  ba$  man  bafyer  bis  in  bit 
neujte  geit  bribe  $ranft)eitSformen  unter  einem  35ilbe  aufge* 
faßt  t)at.  £>ie  fpätere  forgfdltigere  gorfcfyung  fyat  inbejfen 
nad)germefen,  ba%  biefe  Itnterfcfyeibung  in  frljr  üielen  gälten 
nicfyt  nur  allein  möglich  ijt,  oft  auefy  gar  nid)t  einmal  ju 
ben  fetyr  fcfynnerigen  Aufgaben  gehört;  fonbern  ba$  biefelbe 
and)  notfyrwenbig  erforberlid)  toirb,  rornn  man  bie  üielfac^en 
Süftobipcationen  nicfyt  überfein  null,  unter  toelcfyen  beibe  &xanU 
fyeitSfermen  in  bie  ßrfcfyeinung  treten. 

£>er  ^erjbeutel  fyat  olme  Steifer,  feiner  anatomifcr)en  83e* 
fdjaffenbeit  unb  pbtyfiologifcben  gunetion  nad),  eine  tiel  größere 
SMSpcfition  jur  Crntsünbungebilbung,  als  baS  $erj  felbß,  roels 
djeS  biefe  geringere  <2ntäünbungSfär)ig£eit  mit  allen  übrigen 
Sttuc-feln  tfyeüt.  2>ennocr;  keifet  bie  pat§ologifdj>e  Anatomie 
baS  SSorfommen  ber  Crntjünbung  in  Uibcn  Steilen  nad).  S)ie 
acute  Crnt^ünbung  f'öntmt  aber  mel  fydußger  im  Pericardium, 
als  im  §erjen  »er,  in  n)ela)em  üiel  öfter  ein  fubacuter  unb 
cfyromfaVr  Verlauf  berfelben  beobachtet  toirb. 

SMicfcn  n?ir  auf  bie  anatomifdje  <3tructur  unb  p^fiologis 
fd)e  gunetion  beS  Herzbeutels,  fo  l)aben  roir  feine  gufammens 
fefcung  aus  einer  pbröfen  unb  feröfen  Membran,  bie  fid)  über 
baS  ganje  §erj  felbft  fortfe^t,  ju  beachten.  Hieraus  laßt  fid) 
fcfyon  entnehmen,  baß  aüeS  baSjenige,  h>aS  über  bie  gär;igfeit 
jur  öntjünbungSbilbung  fcon  bem  pbröfen  unb  feröfen  ©eroebe 
(33b.  ].  §.  315  unb  229)  gefagt  roorben  i|t,  auefy  l)ier  beim 
Herzbeutel  feine  2inroenbung  pnbet.  Hiervon  fyängt  »orjugSs 
iveife  ab  ber  ejfubatiüe  Gfyarafter  ber  Periearditis,  tt)eld)er 
ben  ß'ntaünbungen  ber  feröfen  Häute  überhaupt  eigentümlich 
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ifl.  Qt$  fte§t  bamit  im  Sufcmnien^ange  bie  SMlpofltion  $ur 
r$cumatifcfcentjünblicr)en  $ranfl)eit$bilbung,  bit  Geneigtheit  gur 
tutSbilbung  bi)$crajifd)er  (befonberl  artfyritifcfyer)  unb  metaftati* 
fcfcer  (Sntuuibungen. 

£>er  §erjbeutel  jlefct  aber  attcr)  in  einem  innigen  organi* 
fcc;en  gttfammenbange  mit  ber  Pleura,  bem  £er$en  felbft  unb 
ben  großen  ®efdj$dmmen,  unb  nimmt  bafyer  an  bem  entjünb* 
liefen  ^ranffetyn  berfelben  fefyr  leicht  £&ei(,  übertragt  aber  foU 
$eS  aucr;  lieber  auf  biefelben.  <Seine  oitale  35eaier)ung  jum 
fibrbfen  Wüpüte  bei  ganzen  Körper!  tjl  $roar  weniger  burefy 
einen  unmittelbaren  organifcfyen  gufammenfyang  »ermittelt,  Idfjt 
ficfy  aber  aul  ber  oft  beobachteten  SBerfefcuncj  rfyeumatifdjer 
Socalaffeetionen  »on  anberen,  f e l b ft  ben  entfernteren  Steilen, 
4  25.  ben  Qklenfen,  naefy  bem  §erjbeutel  folgern,  wie  benn 
überhaupt  bei  einem  allgemeineren  rfyeumatifcfyen  Seiben  bei 
ganjen  fibrbfen  ^i)fieml  auefy  ber  $crjbeutel  leicht  £fyeil  nimmt, 
otme  baf$  SBouillaubS  Häuptling  erfafyrunglmdßig  begrün* 
bet  wdre,  ba$  beim  heftigeren  allgemeinen  9\l?eumatiSmuS  ba$ 
Sptxi  immer  mitleibenb  gefunben  werbe.  (33b.  1.  §.  29a)  $en* 
nod)  fann  man  in  ber  gffiaiifcii  bei  §er$beutell  &om  übrigen 
fibrbfen  ©ettxbe  üieHeicbt  ben  ©runb  fucfyen,  ba$  er  üerbdft= 
ni^md^ig  feltener  entjt'inbet  ift,  all  bie  anberen  pbröfen  unb 
ferbfen  Membranen.  SDie  Kombination  ber  Pericarditis  mit 
ber  Carditis,  ber  Pleuritis  unb  Pleuropneumonie  fömmt 
übrigen!  fefcr  oft  cor  unb  bringt  bann  ein  gemifcfrtcl  Äranfs 
^eitlbilb  ju  £age.  ©ine  befenbere  83ead)tung  fcerbient  aber 
noefy  bie  £fyatfad)c,  ba$  bie  oerwanbte  innere  feröfe  $aut  ber 
^er^ßabitdten  tton  ber  Pericarditis  leid;t  in!  äftitleiben  gc$o* 
Qm  Wirb* 

§.  468. 

SDie  artatomifd>:patr)ologifd?en  Söerdnberungen,  welche  bie 
Pericarditis  begleiten  unb  ifcre  Kjißerij  außer  gweifel  fefcen, 
finb  fclgenbe. 

25er  §erjbeutel  $at  attefy  im  natürlichen  guflanbe  ein  blafc 
rotfyel  3(nfej)en,   wal  »on  einer  flaueren  3»J«tion  ber  trielcn 
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$aargefclße  abhängig  ift,  tvelcfce  jtoiföm  feinen  ferofen  ttnb  p6r6* 
fen  platten  im  gcllgetoebe  ucrt^cift  finb.  gm  enrjünbeten  Sit« 
ftanbe  offenbart  fiel)  eine  (tfofere  SKötbung,  bie  g(eia)fam  »on 
einer  baumartigen  $ersn>eigung  ber  Haargefäße  ausgebt  ttnb 
P*  nnb  roiefcer  felbjt  mit  einem  Bluterguß  in*  Seügertebe  ge* 
paart  ift.  .  ®ie  <Durcb;ficr;tigf*eit  be$  §erjbeutete  oerminbert  fiel) 
ttnb  tyält  gleichen  ©abritt  mit  bem  ©rabe  ber  §Rötfcung  ber* 
felben.  (*ine  bebeutenbe  SSerbitfung  be$  §erjbeutel3  beobachtet 
man  geroöbnlid)  nicfyt. 

(Sine  fetjr  tvefentlicfye  Söeränberung  erfetbet  aber  bie  Se- 
cretion  im  §erjbeutel.  &ie  im  Sftormaluiftanbe  abgefonberte 
gfüffigfctt  roirb  nic^t  nur  allein  quantitativ  vermehrt,  fonbern 
aud)  qualitativ  »eränbert.  2)ie  Beobachtung  lefyrt  e$,  ba%  oft 
unglaublich  fc&nett  eine  übermäßige  ^(bfonberung  eintritt.  ®ie* 
felbe  jeigt  nun  aber,  Nie  bei  ber  (Sntjünbung  ber  ferofen  ättem* 
branen,  naaVber  5Irt  ber  ©ejtaltttng  ber  (*nt$ünbung  unb  bem 
<$rabe  ifyrer  Shtfbübting  eine  »erfa)iebene  SBefcbaffenfyrit.  Q$ 
giebt  leichtere  (SntjünbungSgrabe  ber  ferofen  §aut  mit  fe^r 
ftarfer  SSermefyrung  ber  Slbfonberung,  bie  fttt)  mefyr  metfferig, 
tvie  beim  Hydrops,  »erhalt  (Hydrops  pericardii  inflamma- 
torius).  Beim  intenftüeren  ©Vabe  ber  ©ntjunbung  nimmt  ba$ 
Secret  eine  t>en)ältnißmc(ßigere  Stenge  plajtifcfyer  £t)mpr;e  auf, 
bie  fi'O)  eines  Xtyiti  auf  ber  £)berfläa)e  ber  ferofen  gameüe, 
foroofyl  am  $erjen,  als  an  ber  freien  SGanb  beS  Pericardiums 
ablagert,  sunt  großen  S^eil  aber  aua)  in  ba$  Secret  über« 
gel)t,  ficr;  üon  biefem  aber  fpater  auSfcfyeibet  unb  öfter  ut  bck= 
tigen  klumpen  sufammenbaüt.  äftit  ber  größeren  Sntenfttdt 
ber  öntjünbung  tritt  aua)  eine  geringere  roaffertge  $lbfonberung 
ein,  unb  fyier  ereignet  e$  fiefy  nun,  baß,  bei  ber  fortbauerubett 
Berührung  ber  gläcfye  be£  §erjen£  mit  ber  be£  freien  Pericar- 
diums, bie  auf  beiben  ferofen  Lamellen  abgelagerten  <3a)ia)ten  »on 
im  £)rganifationSprojeß  begriffener,  plaftifcfyer  £tympl)e  ju  einer 
eigentümlichen  Bilbung  Beranlaffung  giebt.  £>ie  spfeubomem* 
bran,  bie  jt$  an  beiben  Sameüen  bilbet,  toirb  namlia)  uneben 
unb  mit  neuartigen  §eroorragungen  verfemen,  bit  bem  (Sanken 
fajt  tai  2lnfe§en  geben,  roie  fta)  bie  Stütn  einer  8Bad}$fa)eibe 
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»erhalten.  Hieraus  bitten  fid)  bann  $ln$eftungen  stvifc^en  bei* 
ben  gfäcben,  bie  eine  §3ertt>acbfung  be£  $ix$tutd$  mit  bem 
Herjen  aur  gofge  fyaben.  £)ft  ftnb  biefe  5lnf)eftungen  bfoß 
partiell,  bin  unb  lieber  aber  aua)  affgemeincr.  3w  festem 
gafl  bilbet  ft$  gfeiebfam  eine  neue  ^autige  <©d)icbte,  ivelc^e 
bie  Dicfe  be$  §ersbeuteB  öermefyrt. 

3n  einzelnen  galten  nimmt  ba§  flüffigere  Secret  mebr 
eine  blutige  garbe  an,  ttaS  fcon  ber  SBeimifcbung  be6  SBlutcS 
aus  ben  Haargefäßen  abhängig  ift  unb  sur  Hnterfd)eibung  einer 
fyaemorrfyagifcfyen  gorm  ber  Pericarditis  föeranlaffung  geges 
ben  tyat. 

SBei  einer  fefyr  intenfifcen  Pericarditis  unb  in  gaffen,  in 
benen  bie  £enben$  jtir  eiterartigen  Degeneration  ber  plaftifcben 
£t)inpr)e  in  gclge  ber  befonberen  Einlage  ober  befonberen  ur= 
facfyücfyen  83er&ältniffe  »omnif  tet,  nimmt  bat  Secret,  nne  un= 
ter  a|nlid)cn  llmßdnben  auf  anbeten  feröfen  Rauten,  eine  eitet= 
artige  iBefcfeaffen&eit  an.  JDft  mifdjen  pd)  bann  pfcubomem= 
branöfe  ©erhifet  mit  ber  meifr  in  größerer  D-uantität  ergojfenen 
eiterartigen  glüffigfeit,  meiere  fefbft  ^in  unb  lieber  in  einzelne, 
»on  hm  spfeubomembranen  gebiibete  Abteilungen  eingefd>fof* 
fen  ift. 

§in  unb  ttneber  ftnbet  man  nod)  bie  geid&en  beS  cnrjunbs 
liefen  SWitleibenS  bei  $er^enö  unb  ber  Pleura,  befonberS  aber 
ber  inneren  feröfen  §>aut  ber  §fr^Ü'ai)ttdten,  unb  man  fami 
n?of)t  annehmen,  ba$  $t  allen  heftigem  (fntjtmbungen  beß 
HerjbcutelS  fic|  aud)  Endocardilis  aüß  9Eßitl'etbcnfd;aft  ^inju* 
gefeüe,  toorin  ein  Hauptgrunb  für  bit  S^eilna^me  M  Herjen* 
Sit  liegen  fcfyeint. 

§.  469. 

Die  urfacfylicfyen  SSerbdltniflTe,  tvelcbe  bie  Pericarditis  bw= 
»orrufen,  liegen  freiließ  öfter  im  Dttnfcln,  im  Allgemeinen 
bürfte  jebocfy  auf  fofgenbe  Umjtdnbe  befonberS  gead;tet  werben 
muffen. 

2ßaS  juerft  bie  DiSpofition  $ur  Hcrjbeutefentsünbung  am 
betrifft,   fo  fd)eint  ityre  Verbreitung  mel;r  in  ben  gemäßigten 
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unb  nörblioVn  Qkgenben,  als  in  fccc  tytgen  Sonc  »or$ufom* 
men.  ©er  f^ncllerc  Itebcrgang  au$  bem  feigen  $lima  in  ein 
falte»  fa>int  bie  Sfäwfyjm  befonber*  $u  erroetfen,  roemgflen* 
lägt  fid>  biefe  £lnnat;me  bei  ber  tu>n  Srecourt  betriebenen 
(Spibemie  ber  .§erjcnt$ünbung  rechtfertigen,  j  2öic  c$  fiO)  mit 
ber  Verbreitung  ber  §erjbeittelentjttnbung  in  ben  oerfd)iebenen 
£ä'nbern  oerfyatte,  .Darüber  fefylt  c$  un$  nod)  an  geniigenben 
SÄac&ric&ten.  3m  Mgemeinen  jle&t  bie  2>i$pofttion  wt  3lu& 
bilbttng  bcrfelben  mit  einer  üor&errfcfycnben  rr;eumatiftt)en  Sftia> 
tttng  ber  Äranf&eitSbilbung  in  einer  näheren  SScjiefyung.  211$ 
inbtotbueU  bispomrenbe  Momente  kommen  aber  alle  biejenigen 
Umfiänbe  in  S3etrad)t,  nxlcrje  Ui  berr^eumatifd)en  ^ranffeeit^ 
bilbttng  begünftigenb  rmrfrn.  ktäkjfl  Ö^ort  benn  aua)  ein 
jugcnblid)e3  £eben£ato.  unb  Oor$ügltd)  ein  jtarf  er^i^ter  gu- 
flanb  be$  $örper£. 

%U  03etegenl)ettlurfa^en  falben  roir  sunäc&jt  Verlegungen 
ja  berMftc^tigen,  roeld)e  auf.  ben  §ersbeutel  roirfen;  infofern 
aber  nid)t  eine  Verrounbung  beffelben  ftattpnbet, .  entßefyt  bte 
^eräbeutelentjünbung  an*  biefer  Urfadje  roo'ol  nur  feiten.  : 

,  $lm  fyäupgtfen.rotrb  ffe  ofme  Sroeifel  burd)  ßrfältung  bei 
erstem  Körper  hervorgerufen.  «Sie  entfielt  fyier  auf  boppelte 
Söeife:  ein  Sftal  unmittelbar  in  golge  ber  ftattgerjabten  du 
Haltung  als  primäre  ioiopatr;ifd)e  (*ntjünbung ,  unb  bann  be* 
fällt  fte  meijt  ganj  polier)  unb  mit  groger  Vefyemenj,  t>a$ 
anbere  ättal  fte^t  fte  in  einer  5lbb;ängigfrit  üon  einem  fcfyon 
beftetjenben  r^ettmattfe^m  ^ranf^eit^uftanbe.  2lud)  gerbet  jtn* 
bet  ein  boppelter  gall  Statt.  S>ie  ^ersbeutelentjünbung  iffc  näm* 
Ucr;  entroeber  bie  golge  einer  Verfe£ttng  ber  rtjeumatifc&en  £ocal* 
affection  t>on  anbern  feilen  auf  ben  ^erjbetttel,  ober  fie  iffc 
bie  golge  einer  £t;eilnar;me  be$  ganzen  <Sl)jtemS  an  ber  rrjeu* 
matifcfyen  $ranftjeit$bilbung  unb  fomit  eine  Ausgeburt  ber 
großen  gntenfttät  be$  rfyeumatifajen  $ranffetm$  unb  feines 
räumlichen  gortfd)reiten$  im  <St)fkme.  tiefer  ledere  gall  ijt 
bi^er  uon  ben  Siebten  tt?entg  beamtet  korben,  obgleid)  er  bei 
heftigem,  mit  einem  bebeutenben  gieber  gepaarten  rfyeumatifcfyen 
Äran^eit^ujlänben  öfter  »orfbmmt  unb  biefelben  im  (Jochen 
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(Srabe  refcen$gefctyrU$  unb,  f*  tüett  meine  (frfa^runa,  reicht, 
immer  töbtüo)  macfyt. 

(*S  fyat  bie  £eräbeutefentäünbung  mi<&  fjanfrg  einen  me* 
ta|tatifd)en  llrfprung,  unb,  abgefefyen  fcon  ber  $erfe£ung  be$ 
$tyMm&ttömm,  fommt  eine  folcfye  metaftatifd)e  $ranfbeit$s 
bilbung  häufiger  üor  bei  £Böd)nerinnen  im  Verlaufe  be$  ^>uer* 
peraljieberS,  befonberg  aber  im  Snrütf'bilbung^eitraum  M 
<Sd)arlacfy$,  ber  SWafern  unb  ber  Torfen.  3$  feabe  ba$  plb> 
licfye  §ertoortreten  ber  Pericarditis  im  spuerperaljußanbe  einige 
Sftale  beobachtet.  SSeim  «Scfyarlad)  fa&  ia)  bie  metajiatifcfye 
Pericarditis  roieberfyolentlio).  S5ei  ben  Sttafern  fanb  id)  fte 
in  SSerbinbung  mit  einer  metaßatifcfyen  Pleuritis  bura)  Büäfth* 
Öffnungen  au£er  greifet  geficür. 

§äupger  gefyt  bie  Pericarditis  atto)  §erüor  au$  einem 
Ueberfcfyreüen  ber  Pleuritis  unb  ber  Carditis  auf  ben  &ers* 
beutel;  felbjt  bei  ber  Phthisis  pulmonalis  bilbet  fid)  in  fette* 
neren  gdüen  eine  Pericarditis  al$  feeunbärer  ÄranfyettSjuftanb 
au$.  3d)  fyabc  fit  aber  aud)  in  SBerbinbung  mit  einer  djro* 
nifd)cn  Pleuritis  beobad)tet,  2lucfy  mit  ber  ßntjünbung  ber 
großen  (Seftf  ßftaratne  fann  i}k  Pericarditis  fid>  combiniren. 

§.  470. 

2)te  roicfytigtten  beitrage  jur  näheren  $enntniß  biefer 
Äranfijeit  üerbanfen  tt>ir  folgenben  Scannern. 

din  großem  SSerbienfi  um  bie  Slufftellung  be|limmter  bia* 
gnofhfe^cr  Äennjeicfyen  l)aben  ffd)  §ope  unb  SSouiUaub  er« 
roorben.  (^iefee  bie  oben  angeführten  «Schriften).  Steterer  bat 
bie  Pericarditis  befonberS  genau  befcfyricben.  Sn^ffc»  flnb 
aua)  S3ertin,  Saennec,  anbrät,  ßollin  unb  befonberS 
SouiS  rü^mlicbjt  $u  erwähnen,  eben  fo  iftXfy.  SSriffaultS 
Sibfeanblung  über  Pericarditis  $tt  beachten.  (Essai  sur  la 
pericardite,  considere  dans  son  etat  aigu  et  chronique, 
Slrafsburg  1826.)  $UtO)  §ci?feiber  tyat  un$  faßbare  S5e- 
obacfytungen  über  tic  Pericarditis  rheumatica  mitgeteilt. 
($eibelb  erger  flinifd)e  analen,  1833.)  2>e$g(eia)en  ijt  ju  er* 
vuätynen:    Theodore    Desclaux,  Essai  sur  la   pericardite 
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aigue,  ou  Becueii  d'observations  pouvant  «ervrr  k  eclai- 
rer le  diagnostic  de  la  pericardite,  suivi  de  l'histoire  ge- 
nerale de  cette  affection,  Paris  1835. 

*.  471. 

SöaS  nun  bie  33efdjreibung  beg  $ranfr)eisbifbe$  anbetrifft, 
lt»cI4)e^  bie  Pericarditis  barßellt,  fo  tritt  folcfyeS  in  mer)r* 
fachen  Sftobijkationen  fterüor,  bie  tfyeils  »on  bem  acuten  ober 
cfyronifd^cn  Verlauf,  tfyeils  fcon  ber  sproöreffion^ftufc  be$  $ranf* 
tyettsprojeffte,  tfyeilS  »on  bem  <Si#  unb  ben  fpcciellen  urfaa> 
lia>n  SBer&ältniffen  abhängig  finb.  3*  toW  jnerjt  bat  SBilb 
ber  acuten  Pericarditis  aufhellen  unb  bann  bk  ättobiftcationen 
folgen  laflfen,  welche  üon  ben  fcorfyin  ervoäfynten  llmfiänben  be* 
bingt  »erben. 

&ie  allgemeinen  biagnoflifdjen  Stterfmafe  ber  Pericardi- 
tis raffen  ftcb;  auf  folgenbe  §aupterfa)einungen  jurücf fuhren :  Crin 
meift  plo(5lid)  cintretenbeS  franffyafteS  (Befühl,  roaS  bk  <per^ 
gegenb  einnimmt  nnb  fid)  aH  fpannenber  S)rud%  große  S3e* 
flemmung  unb  51ngft,  aucr;  roor)l  als  mefyr  ober  roeniger  t)ef* 
tiger  0a)mers,  ber  bie  linfe  S3ruftfeite  in  ber  ©egenb  beS  §er* 
jenS  einnimmt  unb  fiefy  roobl  gar  bis  ju  ben  (Schultern  unb 
ben  (füenbegen  fortjiefyt,  barfktlt. 

SDaju  gefeilt  fiefy  eine  attffallenbe  Störung  in  ber  gam* 
ction  be$  §crjenS,  bie  fia)  inSbefonberc  in  einer  großen  llnregel* 
tnäßigfeit  beS  §erjfa)lage3  unb  beS  spulfeS  ju  ernennen  giebt, 
unb  roobei  per;  öfter  ein  3ftißüerr)ältniß  jroifdjen  ben  sj)ul$s 
unb  §erjf$lägen  voafyrnefymen  läßt,  SSefonberS  roirb  ein  jlär= 
fereS  §erjflopfen  beobachtet,  roobei  ber  <Stoß  balb  heftig,  fyü> 
fenb  unb  regelmäßig,  obwohl  bie  (Schlage  ton  »erfcfyiebener 
<Stärfe  finb,  balb  fcfyroaa),  flatternb  unb  unregelmäßig  tjt, 
toäbrenb  ber  tyuU  immer  frequent  unb  im  anfange  geroot)n* 
lia)  »oll  unb  fyart,  fcfynetlenb  unb  oft  üibrirenb,  nad)  roenigen 
Sagen  aber  fcfyroäcfyer,  als  man  bei  ber  gefolgerten  §erätf>ätigs 
feit  erwarten  feilte,  unb  in  ben  fcfylimmften  gällen  biSroeilen 
»om  Anfang  ber  $ranf&eit  an  !lein,  fa)roact),  auSfegenb,  un* 
regelmäßig  unb  ungleia)  erfcfyeint. 
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(Sofort  bie  uorfein  beseiteten  franftjaften  ©efftfcfe,  als 
He  eben  bemerke  gunctionSßörung  tterfyinbern  bie  £age  auf 
ber  linfen  (Seite. 

§ope  bejdcfynet  atS  ein  cr)arafterit1ifd)eS  Seiten  ber  Pe- 
ricarditis ben  faxten,  bie  SSanbttngcn  ber  S5ru(l  in  bie  §ot)e 
tyebenben  $er$o$,  ber  fiel)  and)  burefy  fein "  etgent^ümlic^e^ 
fd)netfenbcc?  SSefen  auSjeicfynet.  2>iefe  (£rfd)einung  erleibet  je* 
bo$  natt)  ben  befonbern,  bie  Cmt$ünbttng  begleitenben  Um* 
pdnben  it)re  &uSnat)men.  <Sie  befielt  im  anfange  einer 
acuten  Pericarditis  unb  ivenn  fid)  Söerroacfyfungen  mit  bem 
<perjbeutcl  bilben,  fcfyeint  jebod)  bann  31!  fehlen,  roenn  eine 
ßdrfere  Häufung  üon  glüffigfeiten  im  $erjbetttel  ftattfmbet. 

5(uO)  bie  »on  SouiS  als  cfyarafteriftifd;  bezeichnete  5(uf« 
ßetriebenljeit  ber  sprdcorbialgegenb  nürb  nic^t  immer  gefunben. 

<Set)r  bead)tenStoertfye  SRerfmafe  bietet  bie  9iuScultation 
bar.  (So  Hin  machte  $uerft  auf  em  CBerdufcfy  aufmerffam,  nrnS 
er  Sfteulebergerdufa)  genannt  feat,  roeld)eS  bie  Pericarditis  be* 
gleiten  folle.  §8on  einigen  ^Beobachtern  i|l  baffelbe  gar  nicfyr, 
ton  anbern  nur  in  einzelnen  befonbern  gdllen  attfgefunben 
Sorben.  M$  fc^eint  aus  ber  twcfyfelfeitigen  Sieibung  ber  beiben 
§erjbcutelblatter  unb  aus  ber  gerrung  ber  häutigen  Sagen, 
burd)  n?etd)e  jene  üerbunben  toerben,  fyerfcor$ugefyen,  wenn  bie 
spfeubomembranen  eine  met)r  leberartige  85ef<$affen&eit  ert)aU 
ten  fyaben.  §lux  unter  biefen  llmjldnben  (djjt  fäfo  ein  ®erdufd) 
benfen,  tvaS  bem  Gaffeln  ober  knarren  beS  neuen  gcberS  dlm* 
lid)  ifh  JpierauS  ergeben  fiefy  aber  awfy  bie  befonberen  gdlle, 
in  roelcfyen  eS  einzig  unb  allein  gefunben  »erben  fann.  3$ 
tyabe  eS  niemals  beobachtet.  SJiit  biefem  Sfteulebergerdufd)  ftcfyt 
baS  (Beraufcf)  beS  ^(uSßreifenS  unb  SfteibenS,  ivelcfyeS  fia)  ober* 
fldcfylicr;  barftellt  unb  ton  einer  fraßenben,  fdjabenben,  ober 
einfad)  raSpelnben  sBefoegung  begleitet  fet)n  foll,  in  einer  na= 
%en  a5e$iet)ung.  (Sin  raffelnbeS  (Berdufd)  begleitet  bie  Pericar- 
ditis ebenfalls  unb  i(t  als  gofge  beS  Reibens  beS  §erjenS  am 
Pericardium  ju  betrachten,  tritt  bafjer  aud)  bei  ber  Diastole 
am  ftdrfften  t)erüor  unb  gleid)t  in  getvifTen  gdllen  üollfommen 
bem  ^niflern  »on  Raffet,  einer  83anfaote  ober  »on  Pergament. 
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(Sine  befonbere  S3eacf)tung  err}cifcr)t  aber  ba$  Bfafebafggerctufcfy, 
tva#  biß  §er$beutelentjünbung  üielleicfyt  am  fyäuftgßen  au^eiaV 
ner.  Satfyam,  ber  bic^  geilen  suerft  angegeben  fyat,  will  e6 
nur  bei  ber  rfyeumatifcfyen  Pericarditis  gefunben  f)aben.  §ope 
temerft  bagegen,  ba£  er  e$  in  allen  gallen  gefunben  fyabz, 
WO  ber  bereite  erwähnte  ftarfe  §erjfto£  bemerkbar  war;  »er* 
migt  aber  $at  er  e$,  wo  bk  §er$tl)ätigfeit  nicfyt  mel)r  gehörig 
»on  Statten  ging.  ©elbjt  bei  ber  bereit»  begonnenen  SBieber* 
genefung  foU  bieS  (Seraufcfy  nod)  bisweilen  fortbauern  unb  oft 
fo  ftarf  fetyn,  ba$  eS  ba3  normale  §erjgerdufcf)  ganj  übertäubt. 
(2$  fcfyeint  bieg  Qkräufcl),  m$  feine  llrfacfee  anbetrifft,  mit  ber 
ftarferen  Anftrengung  be$  §erjen3  in  S3ejie^ung  in  ftefyen. 
33  otti  Hau  b  fyält  es  für  wafyrfcfyeinliajer,  ba$  eine  bura)  bie 
ßntjünbung  üeranlafite  2(nf$we(lung  ber  ^erjflappen,  wobur$ 
eine  entfprecfyenbe  Verengerung  ber  Sttünbung  bebingt  Wirb,  ben 
(Brunb  beffelben  enthalte,  SBeibe  Umßänbe  mögen  wofyl  au* 
fammenwirfen.  SBemerfenSWertfy  für  bie  £Bürbigung  ber  burd) 
bie  AuScuItation  wahrnehmbaren  (ürrfcfyeinungen  ijt  au<fy  noa) 
ber  Umftanb,  ba$  $ur  Seit,  wo  ein  reichlicher  (frguß  unb  eine 
jtdrfere  Anfüllung  be$  Pericardiums  fcorfyanben  ijt,  jene  juerft 
genannten  ©eraufcfye  nidjt  nur  fehlen,  fonbern  aud)  ba$  bop= 
pelte  §er$gerduf$  fcom  .£&r  entfernter,  als  im  D^ormaljttpanbe 
ijt,  woburefy  eS  bunffer  unb  bumpfer  erfcfyeint. 

S5ie  ^ereuffion  giebt  für  bie  ®iagnofe  ber  «perjbeutel* 
ßntjünbung  nur  bann  ein  Widriges  §tiffsmittel  abf  wenn  ein 
ftarferer  ßrgu^  ferofer  bber  feröSn'iterartiger  glüfjigfeit  üorfyan* 
fcen  ijt.  Von  einem  folgen  (Srgug  ijt  aufy  bie  t?on  gouiS 
bemerftc  §erüortreibung  ber  £er$gegenb  abzuleiten. 

Sn  bem  in  Siebe  fteljenben  galle  ijt  auefy  ber  §erjjtoj5  ge* 
Wöfyniid)  Wellenförmig  unb  trifft  nrcfyt  genau  mit  bem  erßen 
$erciufd)c  aufammen,  Weil  ba$  $er$,  efye  es  an  bie  S5ru|lwan= 
bungen  jto^en  fann,  $uüor  bie  jwifcfyen  biefen  unb  ifym  bejinb* 
ließe  glüfpgfeit  jit  befeitigen  fyat.  £ie  spereuffion  giebt  tyier 
übrigens  einen  bumpfen  £on,  in  einer  Ausbreitung,  bie  fiel) 
na$  ber  AuSbeljMüttg  beS  gefüllten  !per$beutels  rietet.  (*S 
gebort  bieS  %titym  tnbejfen  in  bm  trüglia)ßen  unb  erteilt  nur 


16 

SKSertb  bei  gleic^eitiger  9>citberücfft3)tigung  aller  »or^anbenen 
Umftdnbe. 

£Senn  bie  ^erjbeutelentjünbung  nur  frgcnb  fntenftö  au& 
gebilbet  ifl  unb  nid>t  §u  föfeic&enb  »erläuft,  bebtngt  fle  eine 
fefyr  lebhafte  unb  jlürmifcbe  Sfteaction  im  gefammten  ÖrganiS* 
ttiu^,  aus  Welker  tbeile*  unmittelbare  SKeactionS*,  tbeite  aud>, 
gttitleibenfcbaftsfumptome  ^eröorfle^en,  bie  für  bie  &iagnofe 
ben  größten  Söertb  (jaben. 

SBas1  juerfl  ba$  üon  ber  ßntjönbung  aue'gefyettbe  gieber  am 
betrifft,  fo  ijt  folcbeS  auSgejeicbnet  bttrd)  eine  große  Unregel* 
mäßigfoit  ber  SBlutberoegung,  rcie  bie»  oben  bereit»  angebeutet 
korben  ijt.  &ie  (£rfcbeinungen  einer  jUtrmifcb  aufgeregten 
fBlutbenngung  mit  ber  bafcon  abhängigen  £urgc$cenj  an  bei? 
jDberflacfye  bee"  ^orper^  einer  flarferen  §i£e  mit  buftenbem  unb 
profufem  (Scbtoeiße  toecbfeln  mit  bem  Verfall  be$  SebenSturgorS 
an  ber  speripberie,  einer  unterbrachen  SSlutberoegung,  Neigung 
ju  £5fynmacbt$anfd(len,  Miu  ber  ßrtremitäten.  Iteberbaupt 
ijt  ba$  SBerbalten  ber  eigentlichen  gicberftymptome  abhängig  t>ott 
bem  ber  §erjtfydtigrVit.  Ql$  ijt  ba$  fieberhafte  Aügemcinleiben 
aber  außerbem  noefy  befonber$  au^gejeiebnet  burcr;  eine  fetyr 
große  $lngjt  unb  Unruhe,  bie  fieb  im  ganjen  Körper  offenbart, 
»orsuge'roeife  aber  mit  bem  ükfübl  befebränfter  SKefpirationSs 
fäbigfeit  unb  unerträglicher  SBeflemmung,  fomit  mit  (frfticumge's 
angjt  »erbunben  ijt,  roäbrenb  bennoeb  beim  gemaebten  Söerfucfy 
bae"  dinatbmen  feine  ©ebroierigfeit  fmbet.  SDiefe  Angjt  ijt  fc* 
unerträglich,  baß  fciele  Mxanh  febnlicfyjt  ben  £ob  fyxUMn* 
feben.  @ie  bebingt  aud)  tvo^l  in  einzelnen  gällen  fiärfere,  bis 
gu  (Sonüuljionen  gefteigerte  Aufregungen  bee"  Dterüenftjftem^ 
felbjt  3rrcrfben.  gn  biefem  (Befammtjußanbe  liegt  aucr)  ber 
($runb  für  eine  työcbjt  auffaüenbe,  tm  größten  ®cbrecf  au& 
brücfenbe  föerjerrung  ber  ©eftebte^üge  unb  be$  meißelt*-  im 
(geficfyte  tyerfcortretenben  großen  (MapfuS. 

,  &  mifeben  ftd)  aber  bem  $ranf()eit$bilbe  au<$  öfter  tytt 
uorfied)enbe  SJiitleibenfcbaftSftymptome  mit  Ui,  unter  welken 
folgenbe  am  ^dujiöjten  beobachtet  korben  ftnb. 
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®ie  SRefpiration   tft  jwar  bttr<$  feine  ^efonbere   XfaiU 

ttafyme    ber  gungen    gebort,   aber  bennoet)  frequent  unb  bes 

fonber«  furj  unb  öfter  vom  ©ettfaen   unb  <3c&lucfoen  unter* 

'brodln,    erlcibet  bann   aber   auffallenbere  Störungen,    wenn 

gleichzeitig  eine  (Sntu'inbung  ber  Pleura  ober  ber  Sangen  »or* 

fyanben  ift. 

3n  einigen  gcillen  r)at  man  <3ct;lunbframpf  unb  farboni* 

fcr)e$  Saaten  beobachtet. 

§in  unb  wieber  tritt  ein  trockener  Krampf  Imfkn  tjervor, 
unb  wenn  bie  ^ntjünbung  ß$  nacr)  bem  ©iapljraama  au6* 
breitet,  wirb  auefy  wotyl  ber  Sttagen  ins  Sftitleiben  gebogen  unb 
ein  frampfl;afte$  (Srbrecfyen  hervorgerufen. 

f  472. 

Söenn  nun  <m<§  ber  Mxtiä  ber  r)ier  fcer$etcr)neten  @tym* 
ptome  unb  (Srfcfyeinungen,  bie  wir  als  SRerfmale  bei  ber  £>ia« 
gnofe  ber  §er^beutelentjünbttng  benu£en  fonnen,  in  einer  gros 
ßen  S^fet  von  gäüen  biefelbe  ntr  ®etoif$eit  ober  boefy  sur  pcr)s 
jten  SBafyrfcbeinlicbfeit  ergeben  fann,  fo  giebt  e$  boer)  audj 
viele  UmjMnbe,  welc^  bie  SDtagnofe  fe|r  f^wierig  machen 
fonnen.  Siinäcfyft  gebort  fyierfyer  bie  Unsuverlaffigfeit  ber  @tym« 
ytome  fetbfir.  ©er  @a)mer§,  als  fubjectiveS  <Sl)mptom,  maa}t 
nicfyt  nur  wegen  ber  verriebenen  sperceptionSWeife  verriebener 
(©ubjeete  ein  unseres,  nur  mit  ilinjtcrjt  ju  benugenbeS  geicfyen, 
fonbern  fetjlt  auet)  bei  ber  Pericarditis,  wenn  ffe  im  leichteren 
(grabe  unb  mefyr  fcfyleicfyenb  »erlauft,  oft  ganj,  wirb  aua)  bei 
einer  Kombination  mit  einer  Pleuritis  ber  Unfen  &äte  fefyr 
leidet  verbunfelt.  &ie  acujlifc&en  $ennjei<$en  treten  in  bert 
eben  gebauten  gallen  ebenfalls  nur  unbeutlicf)  fyervor  unb  lafc 
fen  gar  leicht  Säufajungen  §u.  Whfyt  als  bei  ber  ßntjünbung 
irgenb  eines  anbern  £)rganeS  t}at  ber  $lr$t  batjer  alle  vornan* 
benen  Krfc^einungen  forgfältig  ju  vergleichen  unb  nur  mit 
SRücffidjt  auf  biefe  fBergleia)ung,  ifyre  eigentümliche  föerbin= 
bung,  bie  befonbere  $lrt  beS  5(uf tretend  unb  ben  Verlauf  ber 
$ranfr)eir,  fo  wie  bie  in  S3etracJ)t  lommenben  urfacblidjen  SBer* 
tyältniJTe,  bie  ®iagnofe  au  bilben. 
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1*    &ie  acute  §erabeutelentäünbung« 

§.  473. 

<Sie  gehört  swar  eben  nicfet  ju  ben  fefjr  fyaupgen,  inbeffen 
äucfe  nicfyt  su  ben  ganj  feltenen  $ranfl)eit^upänben,  ip  meip 
bie  golge  einer  acuten  (Mältung  bei  erstem  Körper  ober 
einer  rfyettmatif$en  unb  anbern  Sftetapafe,  unb  befällt  gevoofyn* 
liefe  gan$  plö£li$  mit  einer  .Singfl  unb  SBeflemmuug  in  ber 
©egenö  b?$  §erjen$,  auefy  roofyl  mit  betulicher  auägefprodjenen 
©c&merjen,  bie  fiefy  felbfl  bis  in  ben  §(rm  fortppan^en.  3* 
naefe  bem  ©rabe  unb  bem  <Si£  ber  ©ntjünbung  gehaltet  ft$ 
fcaS  iBitb  ber  ^ranf^eit  üerfd)teben.  Cr*  giebt  einzelne  galle, 
in  benen  bie  gunctionSpörung  im  §erjen  anfänglich  weniger 
mtffaüenb  erfefeeint,  pdjPenS  fefyr  aufgeregt  ip  unb  einen  actis 
öen  gieberjupanb  bebingt*  3nkffftn  bauert  biefer  «Staub  ber 
(Sacfee  geroöfynlicl)  nid)t  lange,  ja  in  ben  meipen  gätfert 
tritt  mit  bem  plol^id)  entpanbenen  5lngpgefüfe(  jugleid)  eine 
folefee  Unterbrüefung  unb  llnregelmäpigfeit  beS  §erjs  unb  ^itl$* 
fcfytagel  unb  ein  folcfycr  Collapsus  ber  Gräfte  ein,  bap  ber 
$ranfe  mit  naefe  fcorn  tyinübergebogener  Körperhaltung,  einem 
bleichen,  üerjerrten,  mit  t altem  <Sd?roeip  bebeeften  ©eficfyte,  fal= 
ten  ©ytrenri täten  unb  einem  fattm  fühlbaren  spulfe  gefunben 
ttirb.  @tlbp  bie  $Utymung$befc&roerbe  tjt  oft  bis  $u  bem  ©rabe 
gepiegen,  bap  bie  SRafcnfliigel  fiel)  geroaltfam  belegen,  ber 
Äranfe  ängplicr)  naefe  tüftn  £uft  »erlangt  unb  unter  einem 
heftig  fpannenben  £>ruc£  in  ber  ^erjgegmb  tton  ber  attergrb> 
ten  SJngjt  gefoltert  »irb.  SWan  beobachtet  in  ben  erföeinun* 
^n  biefer  $rant>it  aber  fo  üiele  ä*erfcfyiebcnl)eiten,  bap  c$ 
niebt  möglich  ip,  biefelbe  in  einem  abgegrenjten  SSilbe  aufou« 
faffen. 

3$  tyabe  bei  SBerfefeungen  r$eumatifcr>r  Sfffectionen  auf 
ben  «perjbeutel  gäüe  beobachtet,  in  benen  jeber  lebhaftere 
@<$merj,  jebe  bebeutenbere  gtebiraufregung  fehlte,  unb  bie 
beflemmenbe  9fogjt  al«  U$  einige  beseic^nenbe  <©imiptom 
auftrat. 
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Q$  giebt  getoif*  gdffe,  in  benett  fcer  ©ig  ber  (*nt,u"mbung, 
mebr  ba$  äußere  S5(att  befallen  §at,  unb  lieber  anbere,  in 
benen  bie  (*nt$ünbttng  bc£  feröfen  SBlatteS  in  ber  fur$eßen  geit 
eine  ungen)öbnlicfe  flarfe  Crrgieft  ung  bebingt  unb  baburd)  jur 
eigcntbumlicben  ©efialtung  ber  $ranfl)eit  $eranlaffung  giebr. 
35ci  manchen  metaftatifd)en  §er$beutelent.$ünbungcn  ift  bieg  ganj 
befonber£  ber  gall,  nne  &.  S5.  beim  ©aparlacfe  unb  im  sptier* 
pcralmftanbe.  untere  ga de  giebt  e$  lieber,  in  benen  bie  mdfn* 
gere  $lti$fc&tt>i(sung  ber  plaflifd;cn  £t)tnpbe  »crtualtet,  gdüe,  bie 
man  mit  bem  Manien  ber  troefenen  JperjbeitteleMjunbung  be= 
legt  fyat,  unb  bie  sttr  S>ern>acfefung  beS  JpcrjbeutclS  mit  bem 
§er$en  flirren.  WUt  dlhdfi^t  auf  tiefe  ltmftd'nbe  fmb  aua> 
bie  pbtyftfaüfcben  geilen  gii  nntrbigen.  2>aju  fömmt  noa)  bie 
Kombination  mit  anberen  (fntjunbting^upd'nben,  ai$  mit  ber 
Pleuritis,  unb  befonberS  beacfeten3n?ertb  bürfte  aua)  bie  Gorn« 
bination  mit  ber  (üntjünbung  ber  innern  feröfen  5lu£f(eioung; 
bc£  <pcr$en$  fein  (Encardium).  3n  biefem  ledern  galfe 
toirb  befonberS  bk  gunctiongflörung  be$  §er$en£  febr  grett 
hervortreten  unb  im  einer  größeren  gntenfftat  ber  ©ntäünbung 
ein  febr  fcbneller  Verlauf  (Statt  finben.  3n  &*n  meinen  gd(= 
len  i(t  e$  fatim  mögliefe,  bie  SDiagnofe  big  in  bie  fleinjlett 
Details  attSjufü&ren,  unb  man  ttnrb  fiefe  mebr  mit  einer  ad« 
gemeinen  Örfenritntfj  bei  galleS  begnügen  muffen. 

®ie  acute  ^er^beutelentjünbung  ftellt  balb  einen  morbus 
acutissimus  bar,  ber  fcfeon  in  wenigen  ©tunben  töbtctf  balb 
erftredt  fid)  ibr  Verlauf  auf  3,  5  — 7  Sage;  fyn  unb  lieber 
gehaltet  fieb  berfelbe  auefe  mebr  fubacut  unb  neigt  $um  efero* 
nifefeen.  SBeim  glüdlicfeen  2(uegange  tvirb  ber  Mxanh  rubiger, 
bie  natürliche  SSarme  fefyrt  lieber  ^urüd',  ber  Körper  n)irb 
mit  einem  allgemeinen,  bttftenben  ©efemeifje  belegt  unb  ber 
Urin  tvirb  fyäuftger  gelaffen;  ber  $uä  befonberS  bebt  ficb,  ttnrb 
langfamer  unb  geregelter  unb  ber  ^ranfe  üerfälit  in  ©cfelaf. 
Smmer  bleibt  aber  noeb  eine  gro$e  ffUyfiattüt  be$  $>er$en£ 
gurüd,  bie  fid)  burd?  eine  leicfetere  «Störung  be$  regelmäßigen 
SBlutumlaufeS  ausfpriefet  unb  jtt  Stü&f&üm  febr  geneigt  maebt. 
£öirb  ber£ob  aua)  abgeiwnbet,  fo  folgt  bennod)  oft  §erjbeuteU 
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h>afferfuc|>t  ober  bie  $erwa$fttng  be$  §er$en$  mit  bem  §erg« 
beute! ,  nic^t  ber  organifctjen  S$eränberungen  gu  gebcnfen,  bie 
ba$  §er$  felbp  betreffen,  n?a^  ja  bei  ber  acuten  Pericarditis 
fo  &äuftj  Xfyäi  nimmt,  Diefe  tin  langet  <Siea)tt)um  gerbet- 
fütjrenben  Aufgange  finb  befonberS  bann  jtt  befürchten,  Wenn 
bie  $ranfr;eit  anfänglich  fcerfannt,  nid?t  intenfw  genug  ber)anbelt 
unb  fcerfcfylcppt  korben  ijt.  &$  bleibt  bann  meitt  jurücf  eine  lln= 
rcgelitiaßigfett  im  spulfe,  öfteres  ^erjffopfen,  Neigung  su  £&n* 
machten,  SBrufUnffemmung  u.  f.  w.  Hefter  beobachtet  man  Sie* 
mifftonen,  befonberS  naefy  »eranjtaltetem  2(bertafr;  febjren  aber 
neue  exacerbationen  öfter  jurM,  fo  barf  man  auf  feinen  ganj 
günßigen  Slitfgang  rechnen. 


2.    Die  djronifcr)e  <per$beutelent$tfnbung. 

§.  474. 

Sie  wirb  entWeber  M§  Ausgang  ber  acuten,  ober  auet) 
für  fid)  bejkr)enb  gefunben  unb  ift  bann  möjt  feiten  mit  einer 
fogenannten  verborgenen  Pleuritis  combinirt.  $[ud)  ijt  fie 
eben  fo  gut  r^eumatifd)en  als  metaftatifdjen  HrfprungS.  §ope 
$at  bie  (*rfcr)einungen  berfelben  fo  trejfenb  befcfyrieben,  \>a$  ia) 
fein  bejfere^  33üb  »on  berfelben  entwerfen  fann.  Die  alk 
gemeinen  Symptome  fiimmen  mit  benen  ber  acuten  überein, 
nur  ba$  fie  fict)  in  einem  milberen  (grabe  äußern.  DäS  gieber 
ijt  me^r  ein  t)eftifcr;eS,  baS  bann  unb  Wann,  Wenn  hie  Crnt* 
jünbung  fubacut  Wirb,  exacerbationen  mad)t,  unb  fia)  nid)t 
feiten  mit  einem  tjofyen  ©rabe  »on  Abmagerung  gepaart.  S5ie 
SSedngpigung  unb  ltnrutje  finb,  obwohl  bisweilen  nia)t  unbe* 
betttenb,  boct)  im  ^ergleict)  jur  acuten  gorm  ertrdglict).  Der 
$ranfe  ijt  t;inficr)tlicb  feiner  Sage  weniger  genirt,  jie&t  es  aber 
oft  t>or,  mit  fcorwdrtSgebcgenem  Körper  ju  figcn.  Der  35(81« 
Umlauf  ift  weniger  unorbentfiefy,  unb  bie  Stydtigfett  beS  <pcr= 
jenö,  obgleid)  oft  piöfclicr;  unb  fdmeüenb,  gewöfjnlid)  etwas 
fcfywad),  aufgenommen  wd&renb  einer  etwaigen  anr)attenben 
exacerbation  beS  entäünbungSproaejfeS.    5(ucr;  ber  ^ufs  ift  au* 
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weilen  nicfyt  f*5*  unregelmäßig,  wenn  att$  ber  $er$beutel  uott 
glöflfgfett  tft,  weif  wafyrfcfyeinlia)  bie  ßlafticität  ber  SRembran 
burd)  bie  ßntjünbtmg  nicf)t  fo  feljr  gelitten  ^atte,  ba%  biefe 
pd)  nic^t  attmä'Olig  folltc  auSbefjnen  unb  ifyrem  3nfyaftc  aecom« 
roobiren  fönnen,  tim  ba$  §erj  üor  bem  2>rud  ber  glüffigfei* 
ten  einigermaßen  ju  bewahren.  &er  $ranfe  flagt  bei  ber 
«fyronifcfycn  Pericarditis  tyduflger  als  bei  ber  acuten  über  eine 
gewifie  ^ajwere,  über  ein  SMfetyn  in  ber  §er$grube,  über 
etwas,  was  er  ni$t  hinunterbringen  fann.  2>ie  <$ronifcr)e 
§erjbeutelentjünbung  fyabt  ify  Wieber^olentlicfy  mit  ber  Pleuri- 
tis oeculta  in  SSerbinbung  gefehlt,  woburd)  fiefy  ein  fefcr  jus 
fammengefe^teS  SBilb  ber ■  Äranf&eit  barftellt.  <Sie  befreit  tyn 
unb  wieber  bei  fa>n  erfolgter  t^cilwetfer  $erwa$fung  bcS 
§er$beute(6  mit  bem  §erjcn  unb  einer  £l)pertroprjie  beS  (entern, 
fet)r  oft  aber  jugleid)  mit  einer  cfyronifcfyen  Endocarditis.  SDer 
§erjfd)lag  ift  bann  oft  fefyr  fdjnettenb,  parf ,  umfangreich  unb 
ättgleicfy  ungewöhnlich  frequenr,  baö  SBlafebalggeräufa)  fefjr  (tarf 
unb  ber  $ulSfd)lag  bei  einer  wibernatürlicfyen  §requen$,  im 
SSerfydftmffe  $um  ^erjfcfyfage,  augleüfc  fet}r  Hein.  Itebertjaupt 
tyaben  wir  eS  fyier  öfter  mit  fe^r  jufamraengefcfcten  $ranfyeit$s 
formen  au  tfyun. 

Sritt  bie  §erjbeutclent$ünbung  gleich  fcom  Anfang  an 
als  eine  fttbacute  unb  c^ronifefee  auf,  fo  ift  fie  fef)r  ferner  su 
erfennen,  unb  man  wirb  bie  gefammten,  bie  SSHbung  unb  ten 
Verlauf  ber  ^ranf^ett  begleitenben  Umftänbe  forgfältig  erwä's 
gen  unb  befonberS  aud)  bie  pt)l)fifalifd)en  ^ennjeicfycn  mit  $u 
§ülfe  nehmen  muffen,  bie  fid)  ^ier  übrigens  ganj  eben  fo,  Wie 
bei  ber  acuten  §orm,  »erhalten.  §duftger  bemerft  man  bei 
ber  cfyronifd)en  §erjbeutelentaünbung  auc^  in  golge  ber  (Störung 
beS  SBlutttmlaufeS  eine  ©eneigtfyett  ju  oebematöfen  tlnfcfywek 
hingen,  bie  fid)  befonberS  im  ©eßdjt  unb  an  ben  güfjen  funbs 
giebt.  §in  unb  wieber  nimmt  auet)  bie  $ejta)tsfarbe  einen 
bläulichen  §Infrria)  an.  (fine  auffällige  (srfcfyeinung  ift  es  mir 
gewefen,  baß  ici)  bie  fubacute  unb  d)ronifd)e  Pericarditis  i?er= 
tycütnißmdßig  oft  bei  jungen  beuten  awifc^en  bem  15ten  bis 
20|l;en  Lebensjahre  beobachtet  tyahe. 


22 

#.  475. 

jDbgfei$  bie  Pericarditis  ju  ben  febcn$gefar)rlid)jten  $ran£* 
Reiten  gerechnet  Serben  muß,  fo  ift  fie  bod)  nid)t  fo  abfolut 
töbrüa},  al£  (Soroifart  behauptet  §at.  3tt>er  eben  fo  menig 
mochte  id)  über  ifyre  ^eilbarfeit  in  bcn  überaus  künftigen  $i\i& 
fprttd)  SSouillaubS  mit  einflimmen.  SDenn  tk  Äranf&eit 
befallt  oft  mit  einer  folgen  §eftigfeit,  ba%  fie  einer  intenfioen 
$un[tfyüffe  faum  Eingang  oerjtattet,  unb  e$  giebt  in  ber£t;at 
galle,  roo  biefe  febr  fa)voicrig  in  5(nroenbung  %u  bringen  ift. 
3n$  33efonbere  machen  manche  metajlatifajen  (fntjünbungen  fo 
fdmell  eine  bebeutenbe  puriforme  Secretion,  ba$  an  eine  35e* 
feitigung  berfelben  gar  nicfyt  gebaut  Serben  fann.  SDie  Gorn* 
bination  mit  einer  intenfiöeren  Endocarditis ,  bie  ia)  bei  f)ef= 
tigen  allgemeinen  W$mmati$mm  beobachtet  fyaU,  gehört  ju 
ben  allergefdt)rlid)f!en  gönnen;  benn  bie  Störung  ber  SBiuU 
beroegttng  ijt  hierbei  fo  bebeutenb,  bafi  bie  jum  gmecf  ber  §eu 
hing  angeroenbeten  SBlutentjie^ungcn  biefe  «Störung  nod)  »er* 
mehren  unb  fcfynetl  ben  £ob  herbeiführen.  SDennoa)  fann  bie 
Mun^i  gegen  hk  ma)t  jtt  rapiben  galle  ber  Pericarditis  feljr 
t)iel  ausrichten,  unb  ins  SBefonbere  n>irb  bie  fubacutc  gornt 
öfter  geseilt,  greilid)  bleiben  aud)  öfter  unfcertilgbare  golgen 
gurücf,  unter  rodeten  hk  SJertvac^fung  be$  ^erjbeutel^  mit  bem 
§er$en  befonber£  gu  beachten  ijt,  ber  JDrganifation^oerdnberuns 
gen  nic^t  ju  gebenfen,  bie  burd)  eine  €>tatt  gefunbene  ZfytiU 
nafyme  beS  §er$en$  fyeroorgerufen  roerben. 

(2$  gehört  immer  ju  ben  ungünftigen  Crrfcbeinungen  bei 
ber  acuten  Pericarditis,  roenn  tk  erflen  angeroenbetcn  ftarfen 
^Blutcntjie^ungen  nid)t  einen  entfä)eibenben  (Sinjluf;  auf  bie 
gurüclbilbung  ber  $ranr>it  fyabcn.  fSeranlaffen  felbige  bloß 
eine  SRemifjion,  tritt  barauf  balb  lieber  eine  exacerbation  ein 
unb  rmeberfyolt  ß#  biefer  £ßed)fcl  tro£  ber  intenfioen  SBefyanb* 
lung  bennott)  öfter,  jiefyt  fiep  ber  Verlauf  ber  $ranffceit  fomit 
in  bie  Sänge,  fo  ()at  man  minbeften6  goigefranf Reiten,  ivenn 
nicfyt  bcn  £ob,  ju  befürchten,  tiefer  erfolgt  oft  ganj  plb^lid) 
burd}  £äfymung  be$  $erjen$,  nacfybem  bie  Singft  unb  Unruhe 
Dörfer  auf  hat  5(atf$erfte  gefleigerr,    bie  @efia)t^üge  im  ^öcb;= 
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fien  ©rabe  »erjerrr,  bic  (Bliebmaaften  tobtenfalt  geworben  finb. 
jDefter  gebt  ber  «Sterbeact  langfamer  r>or  fia)  unb  ber  £ob 
erfolgt  burcfy  Erfrierung. 

§.  476. 

$ßn  ber  $i\x  ber  Pericarditis  t)at  man  jtt  berücfjict)tigen, 
bafj  bie  gunctionSßorung  eines  ber  ebenen  £)rgane  in  a5etract)t 
fömmt,  bie  einen  gewtffen  ©rab  nicl)t  überfct)reiten  barf,  wenn 
bem  £eben  baxauZ  nic^t  unmittelbare  ©efat)r  erwact)fen  foll. 
(*S  ift  bat)er  ein  frühzeitiges  fet)r  intenfioeS  $urt>erfabren  in 
2(nwenbung  ju  bringen,  Wenn  tiefer  ©efat)r  »orgebeugt  wer* 
ben  foll.  6$  erwäcbjt  btefelbe  aber  $um  großen  Xfytii  aus  ber 
franft)aften  (fyfubation  in  ber  §o^(e  beS  $er$beute(6,  unb  e$ 
Wirb  beföaib  jugfeict)  eine  befontere  Aufgabe  b&  3(rjte3  fetyn 
muffen,  biefer  (Syfubation  nad)  Gräften  entgegen  gu  wirfen. 

2>ie  objectiüen  IBejiefyungen  für  bie  Mut  finb  $u  fuct)en 
tt)eil3  im  urfact)ü($en  $ert)ä(tmffe,  tt)eil$  in  ber  ©ntjünbung 
als  fötaler  mit  it)rer  £enben$  jur  (frfubation,  tt)eil$  in  einjel« 
nen  befonberen  $ranft)eit$erfd)dnungen  unb  in  ben  folgen, 
Welche  jurücfbfeiben. 

S>ie  Urfacfyen  betreffend  t)aben  wir  t>or$ug3weife  ben  rt)eus 
ttiatifdjen  unb  metaftatifct)en  llrfprung  $u  beachten.  SDte  $ers 
fefcungen  rt)eumatifct)er  Sccafaffectionen  auf  ben  ^erjbeutef  unb 
ba$$crj,  (benn  bie  ©ren^e  wirb  hierbei  nia)t  genau  aufgefaßt 
Werben  fönnen,)  finb  nad)  ben  3(nfid)ten  ju  beurteilen,  bie  im 
ljten  SBanbe  §.  290,  500,  518  über  bie  Statut  unb  bie  SSe* 
fyanbtung  biefeS  guftanbeS  aufgehellt  worben  finb.  Q$  fd)eint 
hierbei  niefet  immer  eine  (Sntjttnbung,  fonbern  öfter  auc^  ein 
täbmungSartiger  gujtanb  be§  §erjen^  in  S3etrad)t  ju  fommen. 
Ueberatt  nehmen  aber  r)ier,  Wie  bei  ben  metafratifd)en  dntjün» 
bungen,  neben  ber  eigentlichen  ßrntjtinbungSfur  bie  ©egenreije 
unb  bie  peripbßrifcfye  Erregung  be$  gebenSprojeffeS  einen  Wid> 
tigen  $pia£  ein. 

£>ie  acute  Pericarditis  ert)eifd)t  fcert)äftnifjmäf*ig  fer)t 
jtarfe  unb  mög(id)jt  fd)leunig  »eranftaltete  83{utent$iet)ungen. 
Wian  offne  bemnad)  mögliebft  fcfynetl  eine  5lber  unb  (äffe  ba$ 
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SSlut  aus  einer  großen  iDeffnung  ausfließen.    $a  eine  fol$e 
ftarfere  S5lutent3iet)ung  ift  öfter  $u  wieberfyofen  unb  ber  ^t 
$at  ben  ^ranfen  auf  baS  Sorgfältige  ju  bcobaa^ten,  um  jes 
ber  neuen  «Steigerung  ber  $ranfr;eit  burd?  bie  Söiebertjolung  ber 
§5lutent$ier)ung  entgegen  $u  wirfen.  C£S  entfdjeibet  feier  oft  ein 
geitfcerluft  oon  einer  Stunbe  über  tm  ungünftigen  Ausgang 
fceS  gaKeS.    SDie  örtlichen  S3lutentäief)ungen  fönnen  bie  allges 
meinen  nur  unterjtü^en,  reiben  aber  für  fid)  allein  nic&t  aus, 
in  fo  fern  es  ffcr)  tud)t  um  einen  gelinbern  @rab  eines  fubacus 
ten  (^nrjünbungSäuftanbeS  fyanbelt.   5llle  erfahrenen  Siebte  ftim« 
mm  barin  überein,   ba$  fotvo^f  bk  acute  Pericarditis  als 
Carditis  fefjr  (tarfe  SSlutent$iel)ungen   erforbere.    &iefe  Siegel 
gilt  freiließ  aber  nur  für  biejenigen  gdlle,  wo  ber  5lr^t  fogfeidj 
im  anfange  ber  Mtanti^cit  einjuwirfen  im  Stanbe  ift.     §ier 
fcarf  er  fiel)  attefy  burd)v  bie  Symptome  ber  größten  Sa)wdcr)e 
&on  i|rer  ^(nwenbung  nidjt  abgalten  (äffen.    3m  wettern  $er= 
lauf  ber  ^ranf^eit  treten  jeboer;  t)in  unb  lieber  anbere  Ums 
jlanbe  ein,  Wenn  bie  große  3ntenfitdt  ber  @nt$ünbung  unb  baS 
Sftitleibcn  beS  ^erjenS  ober  bie  bereits  eingetretene  (*rfubation 
eine  fo  bebetttenbe  Störung  ber  Jper.^dtigfeit  oeranlaßt  $o.Uxi, 
baß  bie  gdfymung  beffelben   bura)  einen  übermäßig  frequenten, 
lleinen  tyutä  unb   einen   unorbentlic^en,   jitternben  $erjfd)lag 
als  bcüorjlerjenb    angezeigt  wirb.    3n   folgen  gdllen  vermag 
!eine  aratlic^e  §8e^anblung  etwas  au^uridjten,    ftdrfere  SBluts 
entrungen  sieben  aber  einen  fc^nellen  £ob  nad)  fia).    9Mel)jt 
ben  frdftig  üeranjklteten   unb   öfter   wieberljolten  §Blutentjie= 
jungen  nehmen  bie   ableitenben  Mittel  unb   ©egenreije  einen 
Wichtigen  spia^   bei  ber  $ur  ber  Pericarditis  ein.    SBeficas 
torien  unb  ^enfpflajler  finb  baber  am  IBruflforbe  gu  applicis 
ren  unb  öfter  ju  erneuern.    SReipflbe  §anb  s  unb  gußbaber 
finb  üon  3e&  J«  3^  S«  wieberrjolen. 

3nS  SBefonbere  ijt  bie  S3el)anblung  aber  aufy  auf  bie 
formelle  SBefajrdnftmg  ber  cntjünblic^en  Siatfyeft'S  beS  SBluteS 
unb  bie  33ef$rdnfung  beS  -mit  ber  (Sntjünbung  üerfm'ipften  (fyftu 
bationsprojcjTeS  ju  richten.  Man  Sftittel  leiftet  in  biefer  S3e* 
Sterling  fo  entfe^iebene  gute  £Sitfungen  als  ber  kräftige  ©es 
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brauch  beS  Hydr.  mur.  mitis.  Wlaw  reiche  t$  fundier  tyin* 
ter  einanber  in  größeren  ©aben,  fo  bafj  eS  balb  feine  tytmi* 
fcfyc  ßinwirfung  auf  baS  S5(ut  geltenb  macbt  unb  sugteid)  mä* 
pige  2>armauS(eerungen  bcroorbringt,  etwa  alle  balbe  <3tunbeit 
bei  erwacbfenen  sperfonen  ju  2  ©ran  pro  Dosi. 

SWit  anbern  SOiitteCn  richtet  man  wenig  aus  unb  fefbp 
baS  Nitrum  tuirft  au  wenig  intenfw.  (*S  fcerfiebt  pd)  übri- 
gens fcon  felbp,  baß  ein  allgemeine*  aüti0o0]fötb  Regimen 
ber  5inwenbung  ber  gebauten  Mittel  jur  (Seite  fielen  muffe. 

©dingt  eS  auf  bie  angegebene  Steife,  bie  (Sntsünbung  rafdj 
gu  befc^ränfen,  fo  bleibt  bennod)  immer  ber  S5erbad)t  übrig,  ba$ 
ein  i?on  berßnt^ünbung  ausgegangenes  örfubat  nc$  nicfyt  ganj  be= 
feitigt  fei),  wie  benn  auc^  eine  franf^afte  SRetjbarfeit  beS  §er= 
genS  faft  unter  allen  llmjtanben  noa)  auperbem  jurücfMeibt.  S)er 
fortgefegte  mafHge  (Mraud)  beS  Calomels,  ber  barauf  bin= 
äwecft,  bie  SHeforption  jti  beforbern,  bie  fortgefefete  itoter&afs 
tung  einer  entfprec^enben  (Begenreijung  unb  ber  (Bebrattcfy  ber 
Digitalis  purpurea  pnb  bann  in  ^(nWenbung  ju  jie^en. 

SSleibt  ein  Hydrops  pericardii  ober  eine  föerwacbfuno, 
SWifcben  bem  $erjbeutel  unb  bem  §er$en  gurücf,  fo  pnb  biefc 
gupanbe  als  fötale  ju  würbigen  unb  ju  bebanbefn,  was  ber 
(Srfaljrung,  $u  golge  freiließ  mit  wenigem  ürfolcj  gef$e$ett 
Wirb. 

f.  477. 

£)ie  d)ronifd)e  Pericarditis  erfyeifd)t  ebenfalls  IBlutentjte- 
§ungen;  eS  reichen  bei  berfetben  aber  ftdnere,  nad)  Umpanben 
ju  wieberbolenbe  Siberl^fe  unb  bie  Application  einer  entfpres 
cbenben  341  uon  SBlutegeln  aus.  ®en  bepen  Erfolg  fyabt  ify 
nacbjtbem  t>om  üorpd)tigen  unb  längere  gelt  fortgefegten  @e* 
brauch  beS  Calomels  in  ber  fßerbinbung  mit  kräftigen  ©egen= 
reiben  gepben.  3lm  meinen  bewahren  pd)  l)ier  bie  $aarfeile. 
§in  unb  wieber  fann  auefy  tic  Digitalis  purpurea  inbicirt 
Werben,  wenn  eS  5lbp$t  werben  muß,  bie  «fteiäempfängli$£eü 
beS  §erjenS  jtt  befdjrdnfen  unb  bie  Steforption  jtt  beforbern. 
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©et  gefunfene  SKeprobuction^ujlanb,  ber  $ier  öfter  gefunben 
Wirb,  er^eifcfyt  außerbem  eine  befonbere  ^erücfjicfytigung.  3a> 
$abe  in  einigen  gdllen,  too  bie  Qriftenj  einer  4>ronif^en  Peri- 
karditis unb  Pleuritis  gar  ni$t  in  3&wf^  gepellt  derben 
fonnte,  »on  einer  ausbauenden  Slnwcnbung  be$  Calomels, 
ber  lange  unterhaltenen,  frdftigen  $egenreijung  burd)  ein 
§aarfeil,  bem  fpdteren  lange  fortgefegten  (Mraua)  ber  Wioih 
unb  jule^t  ber  Gelatina  lichenis  islandici  einen  faum  $u  er* 
ttartenben  günftigen  Erfolg  gefeiten. 

§.  478. 
Unter  ben  «Symptomen,  n>ela>  hm  Traufen  am  meifien 
quälen,  ijt  hie  grofje  s2lngft  unb  aSeflemmung  befonberS  ju  er« 
tt?ä^nen.  (fine  fcollftdnbige  5lbplfe  berfelben  i$  freiließ  nur 
burd)  bie  §auptfur  &u  befajaffen,  ßribernb  ldj?t  fiä)  jebod)  burd) 
ba$  tluffucfcen  einer  bequemeren  £age,  burd)  bie  Sufü^run^ 
einer  filteren  erquiefenben  £uft  unb  burd)  faltet  ©etrdnf  vom 
fen,  roonad)  manche  $ranfe  eine  faum  $u  befriebigenbe  g$e* 
gierbe  laben.  Stellt  fid)  etwa  ein  Krbredjen  ein,  n>a$  bie 
Studien  be$  Traufen  bebeutenb  üermefyrt,  fo  reiche  man 
S3raufepu(üer.  SMc  Kombinationen  ber  Pericarditls  mit  Pneu- 
monie, Pleuritis  unb  Carditis  forbern  eben  feine  $lbdnbe= 
rung  be£  §ciloerfa§ren$,  erl)eifd)en  jebod)  eine  um  fo  frdftigere 
$unfu)ülfe,  al&  fie  bie  S5ebeutung  be$  @efammtfranfl)eit&j 
ättftanbeS  tvefentlid)  üerme^ren. 

B.    SDie  €nfy5nt>tmg  beö  #erjetrö  fe(6jf, 

Carditis. 

§.  479. 

(?S  if!  bereite  früher  angegeben  korben,  ha$  bie  (fntjüu* 
bung  be$  $ir$äijf  tet  weitem  in  ben  meifien  fallen  mit  ber 
Pericarditis  gepaart  ifi,  ba$  t$  in  üielen  fallen  unb  befon* 
ber$  bei  ber  acuten  ßntjünbung  faum  möglitt)  ijt,  burd)  bie 
(Symptome  unb   pf^ficalifd)en  Sfterfmale   ber  Äranfyeit  tm 
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Hnterfcfyieb  awifcfyen  beiben  $u  erfennen.  2>enno$  lehren  Seinem 
Öffnungen/  ba$  beibe  für  fia)  bejkfyenb  ttorfommen,  ttnb  bic 
golgen  ber  fubacuten  unb  cfyronifcfyen  öntjünbung  beS  ^erjenS 
pnb  fo  fefyr  tterfcfyieben  »on  benen  ber  ^ersbeutelent^ünbung, 
ba^  fa>n  auS  btefem  ©runbe  baS  Streben  ber  5(erjte  bafyitt 
gelten  mu£,  baS  (*igentfyümlicr)e  beiber  gormen  tyer&orsufyeben 
unb  baburcr;  ber  SDiagnofe  augänglid)  $u  machen.  (*S  unters 
fdjeibet  fia)  bie  Sub|lan$ent$ünbung  bes  «per^enS  aber  junäajjt 
naa)  ifyrem  @i£e  unb  ifyrer  Ausbreitung/  unb  wir  fyaben  im 
Allgemeinen  $u  unterfa>eifcen  bk  ßntsünbung  ber  SttuSfelfub* 
fianj  in  mefyr  allgemeinerer  unb  partiellerer  Verbreitung  (Car- 
ditis  muscularis),  bann  bie  (fntsünbung  ber  inneren  §aut 
beS  §cr$en$,  bie  ftd)  freiließ  meift  sugleict;  auf  bie  innere  §aut 
ber  QkfaBe  fortfe^t  (Endocarditis),  unb  enblid)  bie  öntjüns 
bungen  ber  $ranjgefäf$e  beS  §er^en^/  bie  inbejfen  noa)  am 
Wenigften  gekannt  ij|. 

Syrern  Verlaufe  naefy  ijt  bie  (2nt$ünbttng  entWeber  eine 
acute,  oft  burefy  einen  fefyr  rapiben  Verlauf  ausgezeichnet,  ober 
eine  fubacute  unb  a)ronifa3e  unb  bann  oft  mit  allgemeinen 
conpitutionellen  geifern  im  Sufammenfyange  ßetjenb,  3$  nMH 
bie  fpecielleren  SJiobiftcationen  ber  $ranfrjeit  unter  biefen  att* 
gemeinen  ©epajtepunften  weiterhin  näfyer  erörtern. 

§.  480. 

SSetra4)ten  wir  bie  anatomifdje  ©truetur  ber  $ier  in  S3e* 
tratet  fommenben  Steife,  fo  i|l  anjune^men,  ba%  bit  WiutttU 
fubjtonj  beS  §er$en3  im  Allgemeinen  eine  geringere  £>iSpofition 
Sur  (2nt$ünbungsbilbung  trage  unb  ftcfy  in  biefer  S5ejie^ung  hm 
anberen  SWuSfeln  gleia)  »erhalte.  (*S  fcfceint  aua)  befonberS 
ka$  Smifd)enjelfgeWebe  ber  Präger  ber  ßntjünbung  ju  fetyn. 
SDie  £rfar;rung  weifet  aud)  ba$  feltenere  Vorkommen  ber  Sub* 
ftanjentjünbung  beS  §erjen$  naa).  Am  feltenften  unb  »ieüeicfyt 
niemals  allein  für  fia)  wirb  bie  acute,  häufiger  freilief)  bie  fub* 
acute  unb  cferonifcfye  gefunben.  2>ie  öntjünbung  beS  Encar- 
diums  fömmt  bagegen  fyäußger  üor  unb  bie  anatomifc^e  ä5e* 
fcfcaffen^eit  biefer  §aut,   bie  hm  ferbfen  $ä\ittn  am  näc&ßeit 
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ße§t  unb  mit  ber  unmittelbaren  (finwirfttng  beS  SSiutit  einet 
größeren  Sa^f  »on  $ranf£eitSurfa$cn  leistet  ättgänglid)  ijt, 
begünftigt  biefeS  häufigere  Vorkommen,  lieber  bie  öntjönbung 
ber  Kranzarterien  ift  $u  wenig  befannt,  aU  bct$  über  bas  mefyr 
Über  weniger  häufige  Vorkommen  berfelben  etwas  Diäteres  ge* 
fagt  Werben  fbnnte.  SDie  unmittelbare  S5erüfyrttng,  in  Wetter 
$a$  §er§  mü  *ct  £Wen  SSlutmajfe  fte^t,  begünftigt  äugtod) 
bie  $lu6bilbung  folcfyer  (fntjünbungen,  bie  fcon  Qtontagien,  S^fe 
crafien  unb  (Sackten  ausgeben,  wie  id)  folc^eS  fpäter  nctyer 
nacfyweifen  werbe. 

§.  481. 

Heber  bie  anatomif^en  $ennseicr)en  ber  §erjentjunbung, 
in  fo  weit  fie  bie  SDiuSfelfubßanj  unb  ba$  Encardium  be* 
trifft,  ift  im  Sägemehlen  gclgenbeS  31t  bewerfen. 

3unä#  weifet  ber  ßeic&enbefunb  nacfy,  ba$  bei  weitem  am 
f)auftgßen  bie  (ftttyünbting  fcom  ^erjbeutel  aus  ficfy  auf  ba$ 
§erj  Derbreitet  unb  baf*  biefe  Verbreitung  fi$  fowofyl  bur$  eine 
Wartung  als  ein  Sföürbfein  beS  SftuSfelgewebeS  offenbart,  £tttd) 
Dorn  Encardium  aus  bringt  bie  ©ntsünbung  in  bie  ©ubßanj 
ein  unb  giebt  ibr  Vorl)anbengewefenfet)n  oorjüglicl)  bur$  eine 
(£rwei$ung  beS  (BeWebeS  funb.  £atfyam  tl)eilt  ein  SSeifptei 
einer  allgemeinen  acuten  ©ttbfianjent^unbung  beS  §er$enS  mit 
unb  betreibt  tm  £eid)enbefttnb,  wie  folgt:  „&a€  ganje  £ers 
War  mit  bunflem  S5lute  tief  geerbt,  feine  @ubjlan$  erweicht, 
unb  in  beiben  Kammern  gewahrte  man  bei  einem  ßinfcfynitte 
fyier  unb  bort  unselige  Heine  (Siterpunfte  unter  ben  WlutUU 
fafern."  Slbfccfie,  bie  eine  partielle  (*nt$ünbung  ber  SWttSfrls 
fubfianj  t>oratiSfc£en  (äffen,  finb  oft  gefunben  worben,  felbft 
<$efd)Würe  an  ber  äußern  unb  innern  gläcfye  l)at  man  beobach- 
tet. SBonet,  Morgagni,  <Senac,  Kreidig,  §ope  u.  f.  W. 
fuhren  folci^e  Sßeifpiele  auf.  £(m  ^ciupgften  tyabcn  wir  eS  mit 
folgen  anatomifd)en  SBercinberungcn  ju  t|mf,  bie  aus  fubacus 
ten  unb  cr>onifcfyen,  cadjefrifc&en  unb  bDScrafüfcfyen  (!ntu'inbun= 
gen  t)eroorget;en,  unb  biefe  ftellen  fic^  in  folgenber  £öeife  bar. 
£>k  SWuSfelfafern  finb  erfcfelafft,  leicht  serreiblicfy  unb  mürbe, 
balb  bleich,  balb  buufrl,  fd;mufjig  unb  bläulich  gefärbt.  £>eftct 
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finbet  man  einen  Grgtiß  eines  trüben  ober  citerartigen  Serums 
in  ben  3ivifd)cnrdumen  berfelben.  $la<fy  $ret)fig  finbet  matt 
mtd)  ivo^l  eine  fpecfartige  Entartung  ber  <3ubftan$.  3l«  %&&* 
meinen  aber  fann  angenommen  werben,  baß  ein  großer  Xfytii 
ber  organifd)en  §erjfranll)eiten  feinen  Itrfprung  aus  einer  cfyro* 
nifcfyen  (Sntjünbung  nefyme. 

SMe  Gntjünbung  ber  inneren  §aut  be$  §erjen$  unb  ber  gros 
ßcn  $efdße  (aßt  folgenbe  anatomifcfyen  ^enn^ei^en  x»a%xmtymmi 

(Sie  gewinnt  eine  au3ge|eicfynet  flarfe  SKottyung.  SDtefc 
ift  oft  gan$  f$arlad)artig  unb  befdjranft  ficfc  fyin  unb  txneber 
fo  allein  auf  bie  innere  §ant,  ba%  nad)  einer  befoerffM igten 
(Entfernung  berfelben  bie  gaferfyaut  ganj  normal  erfdjeint. 
JDefter  bringt  jie  jebod)  aueb  tiefer  ein.  $in  unb  lieber 
ift  biefe  §Röt$e  auet)  (ledig.  2>ie  n?al)re  dntjünbungSrotlje,  bie 
in  bieten  gallen  aud)  bunfler  erfdjeint,  ift  immer  mit  einer 
metjr  ober  voeniger,  oft  nur  burd)  bie  2uj>e  ftdjtbaren  £rifcfe 
rung  ber  §aargefaße  üerfnüpft,  U)eld)e  im  gellgeruebe  unter 
ber  §aut  gefunben  derben.  S)ie  ©euttuig  ber  hä  £eic^enoffs 
nungen  gefunbenen  dxkfyt  ber  inneren  gleiche  be$  §er$en$  unb 
ber  großen  ©efäße  l)at  aber  ifyre  fefyr  große  <Sct)U>ierigfeit,  ba 
nrir  auc^  fefyr  oft  eine  9\6tlje  fmben,  bie  allein  fcon  einer  £rdns 
fung  ber  ©ufcjtan$  mit  SBlut  bie  golge  ift,  toelctye  p4  erft 
nact)  bem  £obc  gebilbet  §at,  unb  bit  fiel)  felbft  mit  ber  (*nU 
äünbungSrörfye  üerbinbet.  2lu6  ber  Siötfye  allein  tvirb  matt 
bafyer  in  ben  meifien  gallen  auf  eine  ftattge^abte  (Sntjünbuncj 
mit  <Sicfyert)eit  nid)t  fdjließen  fonnen. 

Su  ben  anberrueitigen  Crrfcfyeinungen  gepreh  bie  SBerbicfttng 
ber  inneren  $aut,  unb  öfter  aud)  vuofyl  bie  ßtroeidnmg  unb  bie 
feistere  5ibtrennung^fd^igfeit  berfelben,  fo  ftie  bie  gleichzeitige 
Gmtmrfung  berd'ntu'tnbung  auf  bie  SiRuSfelfubftanj.  3nS  23e* 
fonbere  ift  aber  bk  Slbfonberung  Don  plajtifcfyer  Smnp&e  ju  be- 
achten, bie  jid)  auf  ber  innern  §aut  ablagert.  SDiefe  örfdjei^ 
nung  tvirb  freiließ  feltencr  gefunben,  roa6  in  ber  Ueberftromung 
ber  §aut  mit  SSlttt  feinen  (Brunb  t)aben  mag,  ba  fid)  »orau$* 
fe£en  [ä$t,  baft  eine  <Secretion£üerdnberung,  n>ie  fie  ben  ferfc 
fett  §duten  bei  ber  (S*nt$ünbuncj  eigentümlich  ift,   §ier  ni$t 
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ganj  festen  werbe,  wie  fle  benn  auct)  ja  in  liefen  gaffen,  felbj! 
c&ronifcfyen,  öfter  gefunben  korben  ifL  gur  SBilbung  ftdrferer 
9)feubomembranen  fc|>ft  r)ier  freiließ  bie  SKufye,  unb  bal  beeret 
mag  grßßtentfyeill  mit  ber  SSlutmaffe  fortgeführt  werben.  &en* 
noc&  fc^eint  el  mir  nierjt  jweifelfyaft,  baß  bie  fecernirte  plafti* 
fetje  £t)mpt)e  ben  tlnjietjunglpunft  gur  IBilbung  jener  ©erinfeC 
geben  fonne,  bie  Wir  §eräpolt)pen  nennen,  unb  wo$u  bie  mit 
ber  größeren  grequen$  ber  SBlutbewegung  im  QMute  bemerflid) 
tyerttortretenbe  £enben$  ^ur  leichteren  Brennbarkeit  feiner  näfye* 
ren  35ejtanbtc)eile  bttrcE)  bie  leichtere  $ltilfcr;eibung  bt$  gafer* 
ftoffel  großen  I8crfd)ub  leijtet.  SSerfctjwarungen  ber  inneren 
§aut  t)at  man  ebenfalls  gef unten  unb  fie  gefyen  wofyl  fcon  tu 
ner  öiterbilbnng  in  ber  feinen  3eügeweblf4)i<$te  <m$,  bie  uns 
ter  ber  §aut  liegt. 

#.  482. 

1.  S>ie  (!nt^ünbung  ber  inneren  $aut  bei  §er* 
$enl  (Endocardiiis)  fbmmt  tfyeill  all  felbji|lanbige,  ttjeill  all 
fl;mptomatifcr;e  ^ran^eit  üor. 

S3ei  weitem  am  ^dupgften  ifl  Ue  Pericarditis  jugleict) 
mit  einer  Endocarditis  combinirt.  Söir  fincen  fie  aber  auefy 
all  Kombination  bei  heftigen  entjünbltc&en  giebern  unb  befon* 
berl  beim  fyöber  gefteigerten  rtjemnatifcfyen  gieber;  beim  (Schars 
la#eber,  über  bttfm  Sftalignität  fie  $um  £r;cil  mit  ju  ent= 
(Reiben  fcfyeint;  beim  griefel,  beffen  gefährliche  «Symptome  jum 
großen  £fccil  üon  einer  Endocarditis  auljüge&en  fcfyeinen;  beß* 
gleichen  ftnben  wir  bie  Endocarditis  auet)  all  eine  (Sombina* 
tion  bei  heftigen  (Sntjünbungen  ber  gimgen,  ber  Pleura  unb 
ber  Seber.  S)ie  5lerjte  fyaben  ber  Unterfucfyung  bei  §erjenl 
bei  ben  gebauten  gefährlichen  gieberfran^eiten  juüerläffig  U$: 
$er  ja  Wenig  Slufmerffamfeit  gcfcljenft,  unb  mir  erfc^eint  el 
Wafyrfcfyeinlicr;,  ba%  ein  großer  Ztyzil  ber  bei  tiefen  $ran%itcn 
^erfcortretenben  ©efafyr  üon  ber  t)ier  in  SKebe  ftel)cnben  ZtyiU 
nafmie  bei  §erjen!  abgeleitet  Werben  müjTe.  &ie  fpatcre  geit 
Wirb  hierüber  einen  genauem  Sluffdjluß  geben.  Qbtn  fo  mö* 
gen  manche  Contagia  ifyre  SGBtrhmg  üor$uglweife  in  ber  ins 
nern  §aut  ttv  §erjenl  unb  ber  Qkfäße  äußern.    $lucr;  Witta* 


31 

ftafcn  fommen  in  SBetracfyr.    5(u$  biefem  Greife  urfac^tic^er 

SBejte&uncjen  bürfte  ivenigftenS  bie  acute  Endocarditis  fict)  am 
tyäufigften  fyerüorbilben.  2>a  bie  Crntjünbung  t)ier  mit  anbereit 
$ranfr>eit$formen  fcerfd)mil$t,  fo  roirb  i^re  SDiagnofe  in  aHert 
tiefen  galten  meift  fefyr  fcfyrmerig  fet)n.  UebrigenS  tyaben  üiele 
Slcrjte  fcfyon  gleite  flnfldjten  über  eine  Kombination  ber  §erj* 
entumbung  mit  gebauten  $ran%iten  au^gefprocfyen,  bie  jeboct) 
aber  nur  unter  geroifTen  befonbern  Umftanben  angenommen 
toerben  fann. 

SBeniger  iß  bie  fubacute  unb  cfyronifcrje  Endocarditis  V\& 
tyx  ©cgenßanb  einer  genaueren  £3ead)tung  geroefen,  obgleich 
(eilige  ^änjiger  »orfommt,  als  im  allgemeinen  angenommen 
toerben  bürfte.  <Set)r  oft  ift  jie  b^crafifc^en  unb  cacfyeftifcfyeit 
ober  metaftatifcrjcn  UrfprungS,  unb  gepaart  fid)  bann  oft  $u* 
gleid)  mit  bei*  Csntsünbung  ber  SttuSfelfubftanj,  mad)t  bann  auefy 
mit  biefer  jugteicr;  bie  Urfadje  ttieler  organifcfyen  ^ranf^eiten 
be$  $erjcn&  5Xuf  eine  urfad)tid)e  SBejtefcung  biefer  (Sntjüns 
bung  erlaube  id)  mir  aber  befonberS  aufmerffam  ju  machen, 
ta  id)  felbige  bn  feinem  ©<$riftßeßer  errodfmt  gefunben  tytibe. 
Q$  ift  bieS  bie  Suppressio  fluxus  menstruationis  unb  sroat 
tjorjug^tveife  burefy  tk  (*inroirfung  einer  ßrfältüng.  3$  toerbe 
ben  eigentümlichen,  ber  Chlorosis  ben  duneren  (S'rfcrjeinungen 
nacr)  fefyr  naf>e  fiefyenben  ^ranf^eit^upanb  tveiter^tn  ndfjer  be* 
fcfyreiben,  unb  toill  nur  bemerken,  bafj  berfelbe  gär  nicfyt  fo  fei* 
ten  ift,  üon  ben  Geräten  aber  meift  üerfannt  unb  mit  ber  ge« 
ttöfynlicfyen  Chlorosis  tterroedjfelt  wirb.  &$  finb  mir  toenig* 
ften£  feit  fecb;$  Sauren,  wo  id)  auf  ben  in  SRebe  ftefycnben  3«s 
ftanb  auerjt  aufmerffam  getvorben  bin,  fcfyon  acfyt  gätfe  cor« 
gekommen. 

f.  483. 

SBaS  bie  (*rfcr)einungen  unb  ben  SSerfauf  ber  acuten  En- 
docarditis anbetrifft,  fo  laßt  fid)  barüber  Wenig  SBefonbereS  fa* 
gen.  £ßir  fyaben  e$  mit  hm  allgemeinen  C£rfd)einungen  ber  §erjs 
entu'inbung  ju  ttjim  unb  meift  werben  wir  nur  au$  ben  Gebern 
umftanben  auf  ben  <Si£  in  ber  inneren  §aut  be$  §er$en$ 
fcb;lie£en  fönnen.    (£$  tritt  ein  fefyr  fyeftigeS,  mit  einer  unge* 
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wofjnficben  ^utefrequen$  M^0&uti&  gieber  auf,  £>er  tyixU 
§at  babei  tttotö  SlöeicrjeS  unb  ift  |ug(e|$  Hein,  fter)t  aber  be* 
fonberS  $ur  ^nfirengung  ber  §erjt&tftijgFeit  in  feinem  Söer^dfft« 
niflfe.  &er  £erjf$(ag  ift  meip  feeftig  aber  au$  auSfegenb,  uns 
orbentlicb;,  fogar  jttternb.  .SDer  $ranfe  ift  üon  einer  uubefdjreib* 
liefen  Unruhe  unb  $(ngjt  gefoltert  unb  biefe  $fngft  concentrirt 
fid)  üon  geit  ju  geit  in  ber  (Begenb  be$  §er$en$.  5itl)mung3* 
befdjwerben,  feufeenbeS  unb  tur^ä  Sft&men,  gemifcfyt  mit  t>on 
3«^it  su  geit  wieberfr^renben  tiefen  $(t[)emjügen  fletlen  fid)  ju^ 
gleid)  mit  ein.  £>aS  ©efi$t  be3  ^ranfen  ift  ängjHid)  üerjerrt, 
fein  IBewuptfetm,  wenn  and)  nietjt  immer  gan^  erlofc&en,  boefy 
ßfter  bttret)  Delirien -geflößt  unb  minbeßenS  bie  t>o(ie  £3efonnens 
fyeit  getrübt.  3n  einigen  gäflen  fyat  ber  $ranfe  ba$  ©efüfy( 
be$  Brennens  einer  glüfyenben  $ot;le  unb  einer  unbefd)reib(is 
djen  $ige  in  ber  SBntfl.  £>er  gufianb  sie^t  fefyr  $aib  Mtymn$ 
be$  §er$cn$  gerbet,  bie  S5lutbewegung  Wirb  batb  in  einem  fo 
fjot)en  @rabe  geport,  ba$  ber  spuls  eine  grequenj  erreicht,  bie 
ba$  $$Sb\m  beffelben  unntogttd)  ma$t,  bie  Crrtremitaten  werben 
falt  unb  ber  $ranfe  fhrbt  unter  großer  Slngfl  unb  Unruhe 
nteift  gan$  plöfcltcfc.  SDie  fubacute  unb  crjronifcfye  Endocardi- 
tis  fyat  feine  fo  jfr'irmifd)en  (*rfcr;einungen  in  ifyrer  Begleitung, 
unb  in  ben  meijien  gäüen  wirb  e3  faum  mögiid)  fetm,  fie  üon 
ber  cbronifd)en  (Sntjtinbung  ber  SttuSfetfubßanj  ju  unterfcfyeiben. 
SDie  (Symptomatologie  beiber  gujtöribe  bleibt  batyer  aud)  in 
fcer  §auptfa$e  biefelbe.  Bei  ber  weiter  unten  31t  bef$reiben= 
<ben  Carditis  chlorotica  Witt  ia)  berfelben  ausführlicher  ge* 
tanfen. 

Swei  gormen  ber  Endocarditis  fdjeinen  mir  aU  mer)r 
felbßjlänbige  $ranf&ett$$uftdtnbe  eine  nähere  Beachtung  ju  er* 
tyeifcfyen;  e$  fi'nb  bieS  bie  fogenannte  pofypöfe  §erjentjtinbung, 
bie  otyne  Stt>eife£  Endocarditis  ift,  unb  bie  bereite  oben  er* 
Warnte  Endocarditis  chlorotica. 

§.  484. 
a)    SDie  pott)p6fe  §erjentjünbung.    $ret?fig  §at 
ba$  ä>erbienß,   biefe  gorm  äuerß  att  eine  befonbere  aftobijka* 
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tion  tyeröorgeBoBen  $u  tyaBen.  (fr  §at  auct)  eine  SKeitye  »Ott 
SBeifpielen  gefammelt,  Welche  bie  ßriflenj  berfclBen  naa;weifen. 
SKit  ber  jtcfyern  (frfenntnif;  im  £eBen  fic^t  eS  inbeflfen  fe^r  uns 
giwerläfßg  au$.  3m  allgemeinen  fcfyeint  biefe  Gntäünbung  tu 
neu  fefyr  acuten  Verlauf  ju  machen  unb  meift  auf  Grfältuns 
gen  31t  folgen,  aud)  bei  kräftigen,  mit  einer  entjünblic&en  £ia* 
U)eftS  auSge$etd)neten  ^uBjecten  am  fyättfigjten  ttorjufommen. 
SDie  Traufen  werben  fcon  einer  gan$  BcfonberS  ftarfen  SMlem* 
mung  ttnb  $lngft  Befallen,  welche  bie  §crjgcgenb  einnimmt 
ttnb  mit  einem  (Befühl  üerBunben  ijt,  als  wenn  baS  §erj  ge* 
funfen  wäre.  <Sie  Werfen  fiel)  fyin  ttnb  fyer  ttnb  gewinnen  nod) 
bie  meifte  Erleichterung  in  einer  ftfcenben,  nact)  Dorne  fyinüBer* 
geBeugten  Körperhaltung.  &a$  §erj  flopft  attfjerorbentltdj 
(tarf,  wäfercnb  ber  spulS  fyöcfyß;  flein,  frequent  unb  fajt  sitternb 
Wirb,  S>aS  (Mt'cfyt  erfdjeint  Bleich,  bie  @efi'cr;tS$üge  fmb  im 
f)öd)ften  Grabe  »erjerrt,  ber  Kranfe  Fampft  mit  einem  fort^ 
bauernben  DfynmacfytSgefül)le,  tk  Ertremitäten  Werben  falt,  ber 
ganje  Körper  Wirb  mit  einem  profufen  falten  <3d)Weif$  Bebed 
unb  ber  £ob  wirb  in  bm  meijlen  gälten  eine  unausbleibliche 
golge. 

ES  ift  Bereite  Bcmerft  worben,  bafj  bie  (£nt$ttnbung  be$ 
Encardiuras ,  l^ie  tit  ber  feröfen  §äute,  eine  5(uSfa)Wigung 
»on  plaftifo)er  £t)mp^e  jur  golge  §Mt  unb  ba§  U)ei(S  fyierburd), 
u>i(S  aber  aud)  burd)  eine  Bei  ber  ent$ünbtid)en  2>iatl)efe  beS 
SSluteS  »orwaltcnbe  Geneigtheit  jttr  leichteren  SrennBarfeit  fei« 
ner  näheren  83ejtanbt|)eile,  wegen  ber  leichteren  ^luSfajeibung, 
ber  plafttfd)cn  Stoffe,  tiefer  SpofypenBilbimg  SöorfdjmB  geleiftet 
werben  möge.  ®afj  fie  Bei  Entjünbungen  erijtirt,  unterliegt 
feinem  gweifel;  ba$  bie  fyier  in  SRebe  unb  mit  ber  ßntjünbung 
ber  inneren  §aut  im  gufammen^ange  jtefyenbe  S3ilbung  aber 
»on  jener  polDpöfen  5luSfa;eibung  unterfd)ieben  werben  müftV, 
Weld)e  im  §er$en  unb  in  ben  großen  ©efäfsjtämmen  na$  bem 
£obe  gefttnben  wirb,  wenn  biefer  burd)  anfyaltenbe  ©tagnatios 
tien  beS  SBlttteS  Begleitet  war,  unb  bie  frei  in  ber  $ö$le  üegent 
»erjtetyt  fta)  übrigens  »on  felBp. 

<5ntaunb«itäcn  IL  33&.  3 
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§.  4S5. 
b)  S5ie  mit  (Symptomen  ber  Chlorosis  »erbunbcne  §er$s 
entjünbung  glaube  icr)  ebenfalls  auf  fcaS  Encardium  tftrftfi* 
fen  ju  muffen.  3$  6in  auf  biefelbe  juer(!  bei  einem  jungen 
SJiäbcfycn  aufmerffam  gemacht  korben,  bat  wäfyrenb  einer  fe^r 
flarfen  (frfyifcung  burd)  ben  £an$  fiel)  pl6ßlia>  abgefüllt  unb 
babureb)  eine  ISefTemmung  in  ber  ©egenb  be$  JperjenS  fieb)  jus 
gebogen  blatte,  ber  fia)  fefyr  balb  ein  ftörfereS  $erjftopfen,  ein 
unregelmäßiger  spuls,  eine  große  SReijbarfeit  beS  ganzen  $örs 
per^  unb  im  weiteren  Verlauf  ein  ausbleiben  ber  Menstrua- 
tion, fo  Wie  ein  c^lDrotifdjer  guftanb  beigefellten.  3$  fa&  bie 
$ranfe,  al$  fie  bereits  längere  grit  liegen  i^re^  cfylorotifdjen 
gußanbeS  üergeblid)  bcfyanbelt  werben  war.  Steine  auf  eine 
f^Ieicfycnbe  §erjentjünbung  geftellte  Siagnofe,  erhielt  burd)  bm 
Erfolg  ber  SBefyanblung  i^re  SBcftätigitng,  benn  bie  $ranfe 
Würbe  burcr)  bie  Unterhaltung  eines  ^aarfeiÖ  in  ber  O^ecjenb 
beS  §er$enS,  burcr;  ben  innem  (Mraua)  beö  Calomels  unb 
fpeiter  burcr;  ein  Infusum  Digitalis  unb  Nitrum  fo  üoüfoms 
men  geseilt,  baß  fie  fid)  je£t  nacb;  fed)S  ^aijxm  nod)  ber  blu= 
tyenbficn  ©efunbfyeit  erfreut.  iDeftcr  waren  mir  bereits  cfyloro* 
iifcfye  sperfonen  »orgefommen,  Im  benen  eine  plo£lid)e  Unter* 
brücfung  ber  Menstruation  wdtjrenb  ibjreS  gluffeS  burefy  ßr* 
fältung  Statt  gefunben  tjattc,  bie  fpäterfyin  in  ein  langes 
mit  §er$affcctionen  be^eidmeteS  cf)lorotifd)eS  Siecfytfyum  Verfallen 
unb  nur  $u  oft  ben  Sößeg  ^ur  Sd)Winbfucb;t  unb  2Bafferfucr;t 
gegangen  waren.  &ai  $eroortrcten  M  d)lcrotifc^en  gufian* 
beS  nad)  einer  folgen  actiöen,  baS  ©efäßfyftem  öor$ug$wcifc 
betreffenben  ßinwirfung  war  mir  immer  bunfel  gewefen,  unb 
hü  einer  näheren  gerglieberung  ber  oben  angebeuteten  S3cobaa> 
tung  fd)ien  cS  mir  nid)t  unwa^rfc^einiic^,  baß  ein  fcfylciaVnber 
(üntjünbungSuifranb  im  §er$en  unb  ben  arteriellen  ©efa'ßftam; 
men  burd)  ben  Einfluß,  ben  berfelbe  auf  bie  Störung  ber  SBltit* 
bewegung  unb  baburd)  auf  bie  SBlutbÜbung  fyabcn  muffe,  wofyl 
eine  jurciebenbe  Urfacfye  jener  gebauten  $£lutcad)erie  fet)n  fönne. 
&$  fehlte  mir  aud)  niefet  an  (Gelegenheit,  bie  9via)tigfeit  biefer 
Slnficfyt  bureb;  weitere  Beobachtungen  $u  betätigen,  unb  icb;  fyabe 
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überhaupt  afyt  bcrgleicr)en  gaffe  fcor  mir  fielen,  roefetje  einen 
SBetveiS  liefern,  baß  eine  fct)leicr)enbe  §er$ent$iutbtmcj  nidjt  fef* 
ten  mit  ber  SBifbung  be£  d)lorotifd)en  $ranffet)n$  in  urfacfylis 
cfyer  SBejicrjung  ftef)t.  gn  äffen  gaffen  galt  bie$  $ranffetnt 
SftäbdH'ii  Stoifcben  bem  acfytjetjuten  unb  »ierunbjroan*3igften  gebend 
jafcre,  bie  fid)  früher  ber  beften  ©efnnbfyeit  erfreuten,  regelmäßig 
menftruirt  Wattn,  in  golge  einer  (hfä'Itung  aber  mit  SSruft- 
beflemmung,  SDrucf  unb  Spannung,  fcfbjt  ©c^merjen  in  ber 
(Segenb  beS  §er$en£,  flärferem  §er^fopfen  in  ein  $ranffet)it 
uerjiefen,  iv>eld)em  bie  SBlutcadjerie  nachfolgte.  £>ei  ben  meU 
ften  mar  eine  unmittelbare  pfö£lid)e  UntcrbrMung  ber  Men- 
struation im  (Spiele,  bei  einigen  fanb  bieS  aber  nicr)t  £otatr, 
unb  bie  Menstruation  gerietr)  erfl  n ad)  bem  auftreten  ber 
§er$affection  in  Unorbnung,  fie  »erminberte  fid)  immer  mefyr 
unb  mefyr  unb  blieb  äufefct  ganj  aus.  £5t$  je£t  bin  id)  fe> 
gliicllid)  geroefen,  äffe  btefe  $ranfe  su  feilen,  unb  t)abe  barum 
neet)  feine  Gelegenheit  gehabt,  meine  §lnficfyt  burd)  bie  £eid)en* 
offnung  ju  betätigen,  tk  mir  febod)  bttrd)  tk  <St)mptome,  bie 
£öurbigttng  ber  urfad)fia)en  Momente  unb  ben  ßrfefg  ber  $ur 
fyinreicfyenb  begrünbet  511  fein  fcfyeint»  Söenn  id)  t)ier  einen 
©egenjtanb  jttr  «Spracbe  bringe,  ben  id)  ber  £fufmerffamfeit 
ber  5ferjte  empfehle,  fo  muß  id)  $ur  SSermcibung  oon  SDiißs 
Derjtanbniffen  bemerfen,  ba$  id)  fefyr  roobf  roeiß,  baß  (Störum 
gen  ber  §er$funttion  bei  ber  Chlorösis  ju  ben  ftr)r  gemör)nfU 
d)en  Grfcfyeinungen  geboren,  bafi  ia)  aber  roeit  baoon  entfernt 
bin,  biefert  immer  eine  (Snt^inbung  jum  (Brunbe  ju  fegen.  SHe 
Chlorösis  mad?t  immer  einen  goIgefranfr;eit^ufktnb  unb  ijt 
»on  fefyr  »erfefciebenen  llrfad)en  abhängig.  25er  fyier  in  9tebe 
geftellte  gaff  ifl  aber  al$  ein  befonberer,  fciefieicfyt  oon  ben 
meipen  3Ierjten  überfe|ener  ju  betrachten  unb  forbert  hei  ber 
2>iagnofe  bie  forgfamfte  (srroä'gung  ber  ermahnten  Hmftanbe 
n>enn  nicfyt  $um  großen  SKacfytfyeil  ber  Iranern  Säumer  bei 
ber  33efyanblung  gemacht  werben  folfen. 

Siefe  gorm  ber  Endocarditisj  benn  bafür  fjafte  ia)  fie 
nacr)  meiner  jefcigen  $enntntß  t>on  ber  <Saa)e,  macfyt  immer 
einen  fubacuten,    felbjl   einen  fefyr  d;ronif$en  Verlauf»    @ie 
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tritt  aU  unmittelbare  goige  ber  GrMftung  bei  früher  gefunb 
geroefenen  ga^i^acti  auf  unb  beginnt  mit  einer  geringfügig 
gen  ßeberbaften  Sfteaction,  läßt  im  Weiteren  Verlauf  öfter  and) 
gar  lein  gieber,  meijl  jebo4>  ^Ibenbejacerbationen  eines  febiei* 
^enben  gieber$  roabrnebmen. 

S>ie  erften  $ranfbeit$erfcbeinungen  fprecben  fic^  au£  mit 
einem  beffemmenben  (Befübfe  auf  ber  SSrup,  einem  mebr  ober 
tveni$fr  lebhaften  fcbmerjbaften  &rucf  in  ber  (Begcnb  be$  §ers 
$tn$f  bem  pcb  öfter  pcbtige  «^c^merjen  in  ben  (Bliebern  «nb 
febr  balb  ein  franf^afte^  spocben  bc$  §erjen$  beigefellen.  Sttit 
tiefen  ßrfcbeinungen  fcbfepptn  pcb  bie  Uranien  Sage  unb  SBocben 
lang  untrer,  bic  <ct)mptome,  roeicbe  ba4  $erj  betreffen,  Termine 
bem  fitf)  unb  lebten  Den  Seit  in  S^t  im  üerjMrften  ©rabe 
lieber  surücf,  ba$  §ersffopfen  ttxmefpt  pcb  aber  bei  jeber  ra* 
feieren  SSeroegttng  be$  Mfytt&  felbp  im  SBette.  IBalb  befom= 
men  bk  ^ranfen  ein  bleicbeS,  eienbeS  Sinfeben,  pe  f  lagen  über 
©ebroere  unb  fc^mers^afte  ömpflnbungen  in  ben  (Bliebern,  fü^s 
len  pcb  febr  matt,  unb  e$  tritt  ein  fyctyv  ©rab  »cn  neiuöfer 
!&fteisbarleit  bei  ibnrn  ^ert>or.  §6ei  bem  allen  bleiben  fie  nod) 
ben  größten  £r)eil  be$  Sagtig  aupcrbalb  be£  SBetteS,  pnb  jeboct) 
jur  SSerricbtung  jebeS  iScfcbaftcS  unfähig.  $at  ba$  gefammte 
^ranffeljn  mtcb  unb  nacb  einen  böseren  (Brab  ber  51u£bilbung 
erreicht,  fo  peilen  ptr)  folgenbe  §auptjüge  be$  $ranbeit6bübeS  bar, 

gm  ©eßebte  fpiegeit  per)  bie  eblorortfebe  garbe  ab,  inbef« 
fen  beobachtet  man  ftöbl  &on  geit  in  Seit  eine  pföglicbe  9iö* 
t$nn§  ber  SBangen.  3»  ber  itmgegenb  M  SRunbeS  tritt  ein 
Sug  b^üor,  ber  ein  größeres  UnbebaglicbfeitSgeft'ibl  ju  beuinbert 
febeint.  S)er  i^ört-er  i(|  abgemagert  unb  überall  seigt  fieb  SBluts 
mangel  an  ber  $peripberie,  in  einseinen  galten  mict)  ivot)(  §in* 
jietgung  ju  pebematofen  2(nfcbroefIttngen,  »orjüglicb  gilt  bieS 
»on  bm  untern  2lttgenlibern  unb  ben  güpen.  SBejeidjnenb  iß 
ein  anbauernbrö  (SeftU)l  von  SBellemtnung  in  ber  ©egenb  bc$ 
§eraenS,  öfter  mifcl)en  fieb  <*M>  ßücbtige  (Stiebe  mit  ein.  3(ucb 
eine  aSeflcmmttng  bei  tttbmcnS  pnbet  <Statt,  bie  jeboeb  buro) 
ben  Seilten  übernntnben  werben  fann.  Sü'benbc  ©ebmerjen 
»erbreiten  per)  aueb  tvobl  wfy  anberen  feilen  be$  Körper*. 
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$cr  §ersf$Iag  tft  ftc^tbar  über  bie  SKorm  jlarf  unb  artet 
ßftcr  ut  einer  heftigen  spalpitation  aul.    CS^arafterifiif^  ift  je« 
boc^>  ba$  Sttijfyer&ältnifj  bei  ^utfcö  sunt  .§erjf$lage.   ©ine  be* 
beutenbe  grequenj  iffc  beiben  eigentfyümlid),   aber  ber  tyuU  ifl 
titin,  mi$,  bie  Slrterie  fitfylt  man  weniger  gefüllt  unb  bie 
SBlunvette  bei   ben  einzelnen  spullfcfy  lagen   fc^r  bejummt  »Ort 
einanber  gefcfyieben.  £>abei  'mäfieit  ber  9^t)tfymul  mit  bem  be$ 
$erjfd)lagel  fefyr  (feffö    Stiefel  Sftiftyerl)dltniß  jtoifdjen  bem 
spulfe  unb  bem  $erjfd)lage  gehört,  fo  meit  meine  SBeobacfytuncj 
reid)t,  §u  ben  nie  fefylcnben  $ennjei$en  biefer  $ranf|>eit  unb 
t$  ift  ba$  erfte  Seiten  ber  begonnenen  ©enefung,   tvenn  ber 
§erjfcfylag  an  Stdrf'c  nac&ld^t,  ber  spute  bagegen  me$r  Wellen* 
förmig  unb  aulgebefmt  wirb,  beibe  aber  &ugleid>  an  grequenj 
verloren  fyahau    2>ie  ünterfud;ung  mit  bem  <8tetfcoffop  fyakz 
i$  erjl  bei  einigen  $ranfen  vorgenommen,    fyabe  aber   bei 
biefen  ein  beutlicfycl  §8lafebalggerctufe|)  felbß  mit  bem  bloßen 
iD&r  unterfcfyeiben  fonnen. 

gieberbewegungen  treten  smar  von  %cit  ju  Seit  ein,  pnb 
aber  nicfyt  anfyaltenb,  »erhalten  ßd)  vielmehr  nad)  $lrt  eines 
fd)leid)enben  gteberl.  SBei  mehreren  Traufen  fyabe  id)  aber 
ein  trocfenel  §ü|Mn  au$  confenfueller  2$eifaa$me  ber  Junger* 
beobachtet.  23ei  mehreren  tvar  aud)  ein  Sftitleiben  bei  SttagenS 
unverkennbar,  ival  fid)  burd)  <2d)mer$en  an  ber  Cardia,  of* 
terel  ^(uffto^en  unb  franffcafte  ^dureerjeugung  im  SRagen, 
auefy  mangclnben  Appetit  funb  gab.  Stiele  litten  anty  an  0tufyfe 
Verftopfung. 

Stile  $ranfc  vermieben  bie  £age  auf  ben  leiten  unb  vor* 
SÜglicfy  auf  ber  Unten  <©eite,  fie  fugten  vielmehr  eine  erfyöfyte 
SRücienlage. 

(fine  bebeutenb  auSgebifbete  §l)jkrifcfye  BerfHmmung  mifcfyte 
fiefy  bem  $ranffyeits$uftanbe  mit  hei.  $ie  dieifiavteit  bei  Heroen* 
fl)fteml  tvar  in  einem  fe$r  fyofyen  ©rabe  geweigert,  ba$  SSefin« 
ben  fefyr  abtvecfyfelnb,  balb  erträglich,  kfonberl  oft  aber  burdj 
£)£nmad)tlgefüfyle,  aber  aua)  tvofyl  burefy  nMrflicfye  £)lmmacfyt$s 
anfalle  ausgezeichnet,  spiöfclic^e  SSeftemmungen  ber  SSruft  unb 
©tillßanb  be$  Siemens,  mit  bem  (Befühl  be$  Sufönürenl  be$ 
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$alfeS,  (teilten  ficr)  wieb*r§olent(tcr)  bei  ben  meinen  $ranfen 
tin.  Heber  ein  fefyr  großes  SftattigfeitSgefüfyl  fragten  ade,  gn 
ber  Siegel  oerfcfylimmerten  fta)  alle  Symptome  gegen  bie  geir, 
WO  bie  Menstruation  eintreten  follte,  SDiefe  fehlte  oft  gan$ 
ot$r  erfaßten  bod)  unregelmäßig  unb  fefyr  unjureicfyenb,  Sttit 
ber  erhielten  SBejferung  tritt  felbige  ofyne  anberweitige  auf  ifyre 
SSeförberung  wirfenbe  2lnwenbung  »on  Heilmitteln  wieber  oon 
felbjt  ein,  nad)bem  ^k  SBlutberoegung  wieber  frei  unb  regeU 
mäßig  geworben  ift  unb  bte  SBlutbilbung  ftd)  Jviebcr  gebeert 

§.  486. 

2.  ^ie  Gfntjfinbung  ber  SttuSfeffubjtanj  be$ 
$er$enS  (Carditis  muscularis).  SDie  <2ub|tan$ent$ünbung 
beS  §erjenS  fömmt  als  acute  unb  $ronifa)e  cor.  £c$tereS  er* 
eignet  ficr)  bei  weitem  am  fyau(igftcn,  wäfyrenb  bie  acute  Car- 
ditis rnuscularis  in  ber  Xfeat  ju  ben  feltcneren  ^ranfrjeiten 
gebort,  beim  wo  man  fie  biagnofticirte,  fyar  man  meift  eine 
Pericarditis  als  §aupt£ranfr;eit  gefunben.  Ueberfjaupt  tömmt 
bie  acute  Carditis  bei  weitem  am  rjäujtgjlen  in  ber  Combi- 
jiation  mit  Pericarditis  oor  unb  eS  giebt  feine  fixeren  QjlcxU 
male,  bura)  belebe  beibe  Acanf Reiten  im  £eben  unterfetyieben 
werben  fönnen,  SMe  größere  S^tenfttcit  ber  ßrfcfyeimtngen  unb 
bie  überwiegenbe  (Störung  ber  §erjfunction,  fo  wie  ber  hiermit 
in  IBejielmng  jlefyenbe  fefyr  rafc^e  Verlauf  laffen  eine  ©ubftanjs 
entjönbung  folgern,  (Sie  Wirb  ebenfalls  am  fyaujigfteii  burd) 
ßrlaltung,  ^tn  unb  wieber  aud)  wol)l  burd)  Sftetajkfen  unb 
febr  heftige  (BemiiifySaffeete  hervorgerufen.  3n  Den  nieijkn 
gatten  tobtet  fie  burd)  (Störung  ber  gunetion  beS  £erjenS,  be* 
Vor  bie  Cjntjüubung  einen  bebeutenb  veranbernbeu  G'inßuß  auf 
tk  ^ubftanj  ausübt.  3no*fftn  fyat  man  bod)  aud)  SSranb, 
Giterung,  SWürb&cit  ber  ©ufcftanj,  felbft  9iupturen  beS  §erjen$ 
als  Ausgange  biefer  (fntjünbung  beobachtet.  (Seltener  mag 
biefelbe  allgemein,  größtenteils  vielmehr  partiell  fetm,  unb  an 
biefeu  Hmftanb  fnüpft  ftcfy  beim  aua)  bie  bereits  oben  erwärmte 
Salbung  ton  5lbfcc|Ten,   Sie  futacute  unb  cfyronifcfye  Carditis 
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fömmt  bagegen  fyaußger  t>or  unb  macfyt  eines  Shells  baS  ur? 
fad)li$c  guntament  »iclcr  organifcfyen  $ranffyeiten  beS  §erjenS, 
anbern  StyeilS  ftirb  fie  bura)  biefelbcn  bcgünjtigt  unb  begleitet 
folcfye  bafyer  fetyr  oft. 

©ie  macfyt  ein  burä)  feinen  üerjlecften,  fcfyleicfyenben  Q5ana, 
fefyr  gefährliches  unb  Ijeimtücf'ifcfyeS  Hebel,  toaS  burefy  bie  Hüft* 
ger  auftretenden  Siemtffionen  ben  $(r$t  fefyr  leicfyt  irre  fuhren 
fann.  Sie  d)ronifd)e  Carditis  gcfyt  fyaujtger  aus  ber  acuten 
tyerüor,  oft  bilbet  fie  fid)  aber  aua)  als  felbjtftänbige  ^ranl^eit 
aus  unb  ftefyt  bann  fajt  immer  mit  cfrnßitutionellen  bfyScrafts 
fa)en  geilem  in  SScrbinbung.  Sa$  fie  öfter  mit  organifdjen 
§erjfran^eiten  gepaart  crfcfyeint,  ift  bereits  erwähnt  roorben. 
SDie  rfyeumatifcc;e  StyScrajie,  befonberS  tk  eingewurzelte  ano* 
male  unb  atonifd)e  @ia)t,  Anomalien  ber  §ämorrfyoiben,  bie 
<Sl)pfyüiS,  ber  <Scorbut,  bie  Sftercurialbiatfyefe  pnb  biejenigen 
llrfacfyen,  tvelcfye  biefe  (£ntjünbung  am  fyaufigften  fcerDorru* 
fen.  3^r  er!^  auftreten  »erhält  jlO)  in  otlm  biefen  gällen 
meijt  fefyr  tterfebieben.  £)ft  bilbet  fie  fia)  auf  eine  fo  bunfle 
unb  üerßecfte  Söeife  aus,  baf$  ibr  3Dafetm  erjt  bann  erfannt 
iuirb,  roenn  bie  ©efafyr  einen  fyofym  (Brab  erreicht  §at.  Qfol 
genügendes  S3ilb  biefer  ^ranr^eit  ju  entwerfen,  ift  ganj  um 
möglia).  (!s  fönnen  melmefyr  nur  allgemeine  ^InfyaltSpunfte 
aufgehellt  gerben,  meiere  bei  einer  umficfytigen  Söürbigung  ber 
urfaa)lia>n  Momente  unb  tt§  Verlaufes  beS  UebelS  ben  2lr$t 
bei  ber  unffcfyeren  Siagnofe  leiten  muffen. 

S>ie  «Symptome  anbelangenb,  fo  treten  folcfye  nur  fe§r  äff« 
mäl)li$  unb  mit  tton  $nt  in  Seit  fid)  geltenb  macfyenben  be= 
beutenben  Sftemiffionen  fr;ert>or.  @ie  fpreejen  fid)  aus  mit  txanfc 
haften  ©efüfylen  in  ber  33 ruft  unb  in  ber  ©egenb  beS  $er$enS, 
als:  SBeftemmung,  S5rucf,  fte$enbcn  <Sd)merjen  u.  f.  fo,  CrS 
ift  aber  eine  Crigentljümlicfyfeit  biefer  ßntjünbung,  ba$  bei  ge* 
ringfücji^en  ober  mangelnben  franf^aften  ßmpfinbungen  in  ber 
(Segenb  beS  §.cr$enS  öfter  läpige  @d)merjgefü|)le  an  entfern* 
teren  Stellen  beS  Körpers,  in  ber  S3rujt,  im  llnterleibe,  in 
ben  ©elenfen,  felbjt  im  $opfe  auftreten  unb  bie  5lufmerffams 
feit  üom  §erjen  ganj  ableufen. 
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(fitte  getviffe  Unregetmäfiigfeit  ber  SShttbeftegung  tt>irb  man 
M  forgfamerer  SBeobacbtung  ivo|>t  immer  finben,  mftge  fte 
auet)  nur  temporär  hervortreten,  Eine  öfter  ftcfy  einftellenbe 
llnregetmcfficjfeit  be$  §erj  s  unb  spul^fc^tageö ,  befonberS 
eine  auf  geringfügige  Urfacben  eintretenbe  uncjen?6^nli4)c  gre* 
<jucti5,  ein  9lu$fegen  be$  spulfeS,  ein  Heiner  matter  spute* 
imb  §erjfcblag  »erbunben  mit  JDtynmacbtSgefüblen  unb  JDbns 
mad)t6anfäHen  obne  befonbere  t>eran(af]enbe  Urfacben  gehören 
ganj  »orjugStoeife  ju  ben  beacbtcn&vertbejten  Crrfcbeinungen. 
SDergteicben  Störungen  treten  befonberS  ein  nacb  ber  5D?a^ljeit, 
nacb  folgen  GinflüjTen,  njelebe  bie  SBIutberoegung  aufregen,  beim 
anbaltenben  ©preeben,  beim  ©efyen,  aber  aueb  bei  einer  tm* 
3roecfmd£igen  Sage  auf  'ben  ©eiten.  2>ie  erhabene  3Utcfenlage 
fcringt  bem  Mtcmten  bk  meifte  Erleichterung.  SDurcb  ba$ 
©tetboSfop  erfennt  man  bie  geßorte  gunetion  be$  $er$en$  nod) 
fceutücber  unb  befonberS  Wirb  ein  fcbroirrenbeS  unb  unbulirenbeS 
(Berdufcfy,  ttcnigfienS  in  Dielen  gäften,  beobachtet. 

5in  biefe  gefammten  Csrfcbeinungen  reiben  ftdj  oft  bk 
Seieben  einer  gehörten  SKefpiration,  fcorjttgSroeife  ploglicfy  eins 
tretenbe,  (*rjttcfrmg£gcfabr  brol)enbe  SBruftbeftemmungen,  auefy 
it?ot>l  §u(ten,  felbjt  mit  SBfotauSttmrf.  Sftebr  ober  weniger  (eis 
fcet  aueb  ber  SPfagen  mit.  §8efonber$  ju  beaebten  ijt  aber  bie 
per)  nacb  unb  nacb  ausbilbenbe  SBIutcacbeyie  unb  bie  bamit  in 
fBejiebung  ßebenbe  Neigung  ju  btybropifcben  Slnfcbroeüungen. 

Hm  inbejfen  eine  ficfyerere  £>iagnofe  ju  gewinnen,  Wirb 
fcer  tlrjt  no4)  befonberS  auf  tk  Anlage  be£  «oubjecteS,  auf 
fpeciette  (MegenbeitSurfacben  unb  auf  bm  Q5e"fammtüerlauf  ber 
i^ranfbeit  $\ücfficbt  nehmen  muffen. 

&$  bisponiren  $u  cfyronifcben  §erjentjünbungen  ins  SSefon* 
fcere  eine  franftjafte,  mit  Anomalien  ber£ämorrboibalfranfbeit 
nub  SH)$crafien  gepaarte  SKeijbarfeit  bc$  §erjen$,  fo  wie  be£ 
gefammten  ©efäjjfbfkmS ;  befjgtcicben  bereite  »orbanbene  orga« 
nifd)e  gefyler  be$  $craen$.  Unter  ben  ©efegcnl)eit$urfacr;en  finb 
fcie  ®icbt,  bie  <2t)pbiii6,  ber  <2corbut,  bie  rbeumatifebe  2ty$* 
crafic  unb  bie  9flercurialfranf$eit  bereite  genannt.  Sttit  ibnen 
»ereint  willen  heftige  2(njtrencjungen  U$  $eraen$  unb  äRetajta* 
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feit.  ®er  Verlauf  ijt  in  ber  Siegel  ein  fetyr  fcfyfeic^enber,  burdj 
bebeutenbcre  unb  längere  Seit  battcrnbe  Sftemiffionen  auSge^eitf^ 
riet.  3n*  SBefcnberc  r)aben  fofcfye  (£inroirrungen,  tvelcfye  bie 
SSlutbetvegung  aufregen,  alS:  (£emüt^affecte,  ßärfere  forpers 
lia)e  5ln|lrengungen  unb  Bewegungen,  Uebcrfüllungen  beS  3fta* 
genS,  ber  (Benuf;  erl)i$enber  <2pcifcn  unb  (Setränfe,  einen  fefyr 
entfcfyiebenen  ßinffofj  auf  ba$  §er»ortreten  unb  bie  SJerfcfclims 
•tnerung  ber  ©tymptome.  Einige  gönnen  ber  cf)ronif<$en  §erj* 
entjünbung  finb  befonberS  beachtenswert^ 

§.  487. 

a)    Sie  Carclitis  arthritica  fßmmt  Bei  gttkfoibuett  »or, 
bie  früher  fcfyc-n  an  (BicfytanfäUen  gelitten  fyc&m.    Sn  feltene* 
ren  gcillen  ijt  ffe  auet)  bie  golge  einer  acuten  ©idjtmetajtafe, 
bann  »erlauft  ji'e   aber  attd)  acut.    S>ie  d)ronifcl;e  art^rttif^e 
§erjentjünbung  beginnt  immer  fefyr  burifef,  mit  einem  gering* 
fügigeren  beflemmenben  (Befühl  in  ber  ©egenb  be$  $erjen$  unb 
fcon  Seit  31t  geit  fyeroortretenben  geringeren  $lng|lanfdtfen.  25er 
§erjs  unb  spul»fd)fag  finb  fefyr  tteranberltd),   §erjf(opfeii  unb 
JDfynmacfytSanfaHe  fommen  oon  Seit  ju  Seit  »or.    Sie  (enteren 
finb  |in  unb  lieber  mit  Brujlbeflemmungen  gepaart,   bie  fiel) 
be$  $lbenb$  einjleöen,    furje  Seit  anbauern  unb  bann  öfter  in 
einen  £)fynmacfytsanfafl  übergeben.  3>on  Seit  ju  Seit  fMIen  fidj 
aud)  giebererfcfyeinungcn  mit  gefolgerten  franftjaften  (Befugen 
in  ber  ©egenb  be$  §erjen$  ein.    ©letcfoettig  (eibet  ber  ^ranfe 
an  bl)$peptifa>n  SufctUen  unb  an  <2t)mptomen  einer  anomalen 
unb  atonifa)en  ©icfyt.    Stteijt  beobachtet   man  biefe  Carditls 
bei  alteren,  jur  Gacfyerje  neigenben  ©idjtfranfen,  ober  bei  fok 
eben  jüngeren  Snbifcibuen,  Welche  hie  regelmäßige  ßntroicfelttng, 
ber  QHdjt  burd)  eine  unpaffenbe  £ebcn3roeife  ftbren.    ß$  giebt 
biefe  (*nfjünbung  ttorjugSvoeife  fccranlajfung  ju  falfartigen  21b* 
lagerungen,   fo  tt>ot)l  an  ben  ^lappenapparaten,   al$  in  tm 
$ran$arterien,   unb  legt  eben  fyierburd)  ben  ©runb  äur.SBrujt« 
braune.    SScnn  fte  mit  heftigem  Grjticf  ungS  s  unb  £)§nmaa)t$s 
anfallen  gepaart  ijt,  tobtet  jte  aua)  oft  ganj  plo^lia).    2>ie 
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acute  art|ritif$e  $eräent$nbuncj  ijt  mit  einer  jjfoße».  @efa|r 
serbunben. 

b.)  £>ie  Carditls  scorbutica  Ummt  aU  eine  Ausgeburt 
Ux  fcorhitifcfyen  £)iat$efH  *>or  unb  jroar  am  ^dupgpen  im 
fcorgerücfreren  gebenSalter»  pichen,  beti  ^mptomen  ber  fcor? 
^utifefeea  ßacfycrie,  ber  §6(eifarbe  te£  QkficjjteS,  bem  gefetyrootte* 
jien  3a§nßeifcbe,  ben  feorbutifcjjen  glecfen  u.  f.  ».,  jeidjnet  ficlj- 
kr  ^ran^eit^upanb  au£  burefy  einen  fefyr  matten,  ungleichen, 
toeicfyen  spute*  unb  §er$fcf)iag,  bujet)  eine  fjaftige,  bekommene 
SJiefptration,  öfter  felbjt  mit  $Mutbuftcn  fcerbunben,,  burefy  eine 
bebeutenbe  £(ngft,  bei  großer  ^affioität  be$  ganzen  Körpers, 
gttleßt  toirb  ber  spute  s  unb  $extfö)la§  übermäßig  flein,  m- 
beutüa)  unb  fo  frequent,  ba%  er  nia)t  me§r  gejagt  werben 
fann.  SDer  Verlauf  ift  in  ben  meiften  gäüen  furj.  3n  fumpft* 
gen  ©egenben  unb  hi  fofeben  sperfonen,  bie  längere  §eit  am 
S55ed)feljieber  gelitten  fyaben,  fömmt  eine  cfyronifdje  Carditis 
aus  biefer  Urfaa)e  öfter  &or,  bie  bura)  ifyren  fa)teia)enben  äSer* 
lauf  unb  bei  ber  glncfoeitig  fcorfyanbenen  $lnfa)oppung  ber  lln* 
ter(eib£organe  letcfyt  taufest.  35ei  ber  (Section  fmben  Wir  fytt 
bie  Sftuefelfu.bftani  febr  mürbe,  fcr)mu£ig  braun  ober  ins  S31au= 
li$e  fa)iüernb  gefärbt  unb  öfter  ber  5iuf(öfung  nafye.  %n  ünt 
©enefung  ijt  Ui  biefer  Jranffyeit  faum  |ii  benfen, 

c)  §>ie  Cardiüs,  welche  ttom  attifjbrauc^  be$  &uecffik 
berS  entfielt,  ift  oon  ben  Sterben  bitter  wenig  beachtet  korben. 
<©ie  ijt  eine  Ausgeburt  ber  äftercurialfraitfbeit  uub  bafyer  oft 
mit  ben  ©tyniptomen  berfelben  gepaart.  3n&efftn  beobachtet 
man  au$  entjünblictje  2lffectionen  be$  §erjen^  naa;  bem  unüor* 
pcfytigen  ©ebraua)  bt§  Sublimats,  ofyne  ba$  bie  geilen  einer 
au^gebilbeten  S^ercurialfranf^eit  üor-fyanben  finb.  (*twa$  $(efyn= 
lia>$  beobachtet  man  aud)  naa)  cbronifaVn  $lrfenifoergifttmgen, 
bä  welcher  ent^ünblid)e  guftänbe  be£  SBIutcirculationSapparatS 
überhaupt  öfter  gefunben  werben.  2)ie  @l)mptome  flnb  in 
beiben  gäUen  bie  gewöhnlichen,  oft  treten  pe  aber  nur  fefyr 
unbeutüct;  ^eroor. 
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§.  488. 
d)    (£ine  befonbere  S3eacr;tung  forbert  nod)  bie  ^erjent* 
junbung    ber  $inber   (Cartlitis   infantum),    tvelcfye  S»t>ar   am 
$dujigften  eine  Pericarditis  felm  foll,  tu  fcfyr  »ielen  gcillen  aUt 
Sitgleid)  eine <^ub|lati je Mjünbung  beS^erjenS  einfließt.  <Sebr  oft 
ift  biefe  (*ntjünbung  äugleia)  mit  ber  @ntjünbung  auberer  SBrußs 
Organe,  felbfl  ber  ©efyirnfydutc,  gepaart.   GS  fe^>lt  mir  an  eigenen 
jureiefcenben  ^Beobachtungen  über  biefen  Äranf&eitSjuftonb,  auf 
welchen  tu  neujier  Seit  befonberS  spudjelt  (de  Carditide  in- 
fantum commentar.  £cipj.  1824)  unb  SSillarb  (bie  $ranf= 
Reiten  ter  Neugeborenen  unb  (Säuglinge.    51.  b.  granj.  überf. 
Söcimar  1829.  @.  501)  aufmerffam  gemacht  fyaben,  unb  id) 
ttnll  bafcer  mit  furjen  Bugen  bie  Säuberung  jener  0$rift|Mer 
nnebergcbeu,  §ie  Kranffyeit  beginnt  mit  betulichem  gieber,  eis 
«er  furjen,  frequenten  unb  feufjenben  SRefpiration  unb  einem 
auffallenb  parfen,  großen  unb  fefyr  frequenten  §erjfa)lage.  2>ieS 
ip  bie  erfle  auffallenbe  Grfcfyeinung,   tüelcfye.  ben  $(r$t  aufmerf* 
fam  machen  fann.    §ierju  gefeilt  fia)  eine  auffallenbe  Unruhe 
ttnb  tlngfi  ber  Kinber,    unb   bei  ber   Steigerung   beS  gieberS 
mattet  ft$  aufa  eine  Störung  ber  SSlutcirculation  baburd)  be* 
merfbar,   ba$  bie  Sibern,    befonberS  am  unteren  Körperteile 
parf  anfajtvellen  unb  eine  bläuliche  garbe  beS  ganzen  Körpers 
feerüortritt,    SaS    gieber   ijl    oft    mit    bebeutenberen    gaprt* 
fa)en  Symptomen  gepaart  unb  mact)t  im  Verlaufe  beS  £age$ 
meift  $n?et  exacerbationen,     ßrjt  gegen  ben  feiten  bi§  »ierten 
Sag  treten  pdrfere  Unfälle  oon  33rupbeflemmung  ein,  nxlcfye 
anfänglich  balb  »orübergefyen  unb  fdjwäcfyer  ftnb,  fpdter  ahtt 
mefyr  an  <3tärfe  unb  Gatter  annehmen.    SDie  5ing(t  unb  ba$ 
§er3flepfen  gerben  in  folgen  einfallen  fe^r  flarf  unb  bie  3fte= 
fpiration   fann   bis  jttr  (Srpicfung  erfahrt    nxrben.    ipupen 
gefeilt  fiefy  öfter  l)in$u,   bagegen   gehören  £>t;nmaa)ten  $u  ben 
feltenen  Grfcfyeinungen.    Wian  fyat  tvctyrenb  jener  (frpiefungSs 
anfalle  ßomnilftonen  ausbrechen   fefyen.    3n  ben  fefyr  acuten 
gdllen  tjt  bie  Stauer  ber  Kranffyeit  auf  einige  Zage  befcfyränft, 
fenft  fann  fte  auf  eine  bis  jtvei  £Bocr;en  fiel)  atiSbetynen.   $ia§ 
SSillarb  pnbet  man  bie  innere  unb  äußere  gläcfye,   fo  nue 
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fcie  StAftanj  be$  §eraen^  fetyr  bunfetrotty  gefärbt,    ^ucfyett 
fanb  frei  folgen  $inbem,   bie  gleich  in  ben  erfien  Sagen  in 
einem  ©rftitfungSanfaö  flarben,   bie  $ranjgefa',f$e  aufjerorbent* 
licfy  fiarf  »on  33lut  ausgebest.    SDerfelbe  fanb  aud)  bie  <Subs 
ftanj  be$  iperjenS,  wenn  tk  ßntjünbung  einen  fyofyen  ©rab  er* 
reicht  fyatte,  fcfylaff,  mürbe,  Meicfy  unb  ba$  §crj  fefyr  erweitert, 
dagegen  betrautet  SBiüarb  bie  Meiere  garbe  als  etroa^  3ns 
normales.    3$  m$  gejkfyen,  bafj  icr)  bie  SDiagnofe  ber  §cr$s 
entjünbung  bei  Keinen  Äinbern,  tt>o  bie  fubjeettoen  <St)mptome 
Derloren  gefyen,  für  aufjerjt  fcfynnerig  fyaiu  unb  felbjl  htm  £ei$en* 
frefunb  nicfyt  reefyt  traue,  infofern  niefyt  ^k  anatomtfcfyen  $enn= 
Seichen  ber  Pericarditis  fcorfyanben  finb.    S>a$  $ranffyeit$büb, 
tt>a£  Spudjelt  betrieben  tyat,  ijt  mir  aflerbingS  fyin  unb  n>ies 
fcer  üorgefommen,  auef)  fyabt  i$  einige  Sttat  Qklegenfyeit  gehabt, 
Leichenöffnungen  ju  machen,  aber  icfy  fyabt  entfefyeibenbe  geilen 
fcer  §erjentjünbung  nicfyt  gefunben,  fonbem  tit  tlnfk&t  f äffen 
muffen,  baf;  e$  ficj  feier  mefyr  um  eine  Bronchitis  unb  um 
eine  ^rampfaffection  fycmbk,  unb  fjabe  unter  $(nbern  im  §ufe- 
lanbfc^en  S^rnal  einen  folgen  galt  einer  Kyanosis  spastica 
fcefcfyrieben.    $(m  lvenigpen   frinn  ic&  aber  mit  spucfyclt   ba$ 
Asthma  Millari  »on    einer  Carditis   ausgeben    laffen.    3$ 
fyabt  bie   Ut$jat  ^ranlt)eit  felbft  beobachtet  unb  bie   beutlicfy 
auSgefprodjene  frampffyafte  gorm  fcor  klugen  gehabt.    3$  W** 
fcie  Carditis  ber  hinter  für  eine  feltene  ^ranffyeit  unb  ftimme 
hierin  $arle#  bei.    3htd)  fc^eint  SSiüarb  felbige  nicfyt  fo 
»ft  anuine^men,  roie  bie$  »on  tynfytlt  gefcfyie^t.    2>ie  Wlu$* 
fc(fubftanj  be$  $er$en$  b)at  für  fid)  roenig  2>i$pojition  $ur  Crnt* 
SÜnbungSbiibung.   2>ie  rfyettmatifdje  ^ranffyeitsbilbung,  als  bie« 
jenige,   mit  welcher  bie  Pericarditis  am  f)äitflgften  in  urfaa> 
lieber  S3eäiefyung  |lef)t,  jinbet  ber  ßrfafyrung  jufofgc  im  finbli- 
d)en  5Hter  lüenig  5(nf(ang.    dagegen  mag   bie  Carditis  in- 
fantum fyaußger  bei  eyantfyematifcfycn  acuten  ^ranf^eiten  ate 
Gunter)*  unb  bti  anbern  inneren  öntäünbungcn  atö  Combi* 
nation  »orfomraen. 
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§.  489. 
3.  ®ie  (fntjönbung  ber  ^ranjctrteriett  beS  £ers 
gen-S  (Inflammatio  arteriarum  coronariarum).  &aß  biefe 
(Enfjünbung  Wirflid)  uorfbmmt,,  Wirb  burcr)  bie  patr)ologifäen: 
SSewinberungen  erliefen,  welche  in  feltenen  gdllen  bei  £ckr)en= 
Öffnungen  gefunben  werben,  $lber  mit  ber  SDia-gn'Ofc  bicfeS 
guftanbeS  im  geben  fiefyt  eS  fe^r  ungewiß  aus.  Sftan  ftnbet 
ükrl)aupt  bei  ben  <Sct)riftßelIew  nur  $Wei  gdtfe  erwähnt,  bie 
etn>a  fyierfcer  geregnet  werben  fönnen.  (5'inen  tfyeilt  sparri) 
(Unterf.  unb  Symptome  ber  Syncope  anginosa.  Ueberfefcr. 
^Breslau,  1801.  <S.  7),  hm  anberen  äftaebribe  mit.  (6ic§e 
$ret)fig,  IL  35b.  IL  31b.  %  558).  &ie  Symptome  ^attett 
in  beiben  »iel  3ler)nlia)feit  mit  benen  ber  33ru|lbrdune.  get) 
bin  inbeffen  ha  3fteinun&  ba£  fia)  biefe  ^ntjünbung  im  fiebert 
nia>t  erfennen  laßt,  bennoer;  aber  oft  hk  organifetjen  SBeranbe« 
rungen  einleitet,  welche  ber  SSruflbrdune  tjdußger  sunt  $runbe 
liegen. 

§.  490. 

SDie  J!ttr  ber  §erjentjünbttng  ift  ^auptfac^fi^  bent  mer)t 
ober  weniger  aettücn  @f)arafter  unb  hm  urfact)licr)en  SSerfydlt* 
nijfen  anjupaffen,  ba  ber  <3i£  niebt  immer  genau  ernannt  wer* 
ben  fann,  baS  &öefen  ber  ^ran^eit  buret)  benfelben  aua)  feine 
5U>dnberung  erleibet. 

gn  §>tnfict)t  auf  bie  acute  ßntjünbung,  möge  fte  als  En- 
docarditis  Ober  Carditis  substantialis  auftreten,  gilt  in  9lücf* 
ficfyt  auf  bie  rafcfyc  unb  entfcfyetbenbe  £t)dtigfeit  ber  ^unft  aU 
leS  baSjenige,  was  bereits  Ui  ber  Pericarditis  gefagt  werben 
ijt.  Um  ber  fd)neö  eintretenben  Lebensgefahr  üorutbeugen,  fi'nb 
fo  fcfynell  als  möglich  ßarfe  S3lutentjic^ungen  anjuwenben  unb 
$u  wieberfyolem  2>aS  bleibe  5lnfet)en  beS  Traufen,  ber  fleine 
unb  unterbrücfte,  dufterft  frequente  spulS  biirfen  hm  5irjt  nict)t 
abgalten,  jlarfe  äSlutentjierjungen  gu  machen  unb  ju  wiebers 
tyolen,  bis  ber  $cr$s.unb  ^)ulsf$lag  freier,  bie  Arterie  wieber 
tuct)r  gefüllt  unb  an  ber  $perip§me  beS  Körpers  me|>r  Gebens* 
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turgor  fifytbat  wirb.  (*rft  wenn  biefe  SöcflTerun^  eingetreten 
ip,  fönnen  Blutegel  in  großer  ga&l  angewenbet,  fitfy  als  Unters 
pü|ungSmittel  nüfclid)  beWeifen.  SOßer  acute  §er$5  unb  §er$= 
beutelentjünbungen  mit  Erfolg  bejubelt  %at,  wirb  mit  mir 
barin  ubereinpimmen.,  baß  nur  bann  ein  ttollfommen  günPiger 
Erfolg  erwartet  werben  fann,  Wenn  t)k  £8lutmaj7e  gleict)fam 
auf  it)r  Minimum,  m$  pfc  Erhaltung  be$  Kföijf  notfywen= 
big  crforberlicf)  wirb*  fcerminbert  woroen  ip.  , 

Srofc  biefer  allgemeinen  9iegct  tragen  bie  $lutenrjiefnm= 
gen  6fter  bajü  bei,  ben  Xob  ju  befa)leunigen,  wenn  fie  51t  fpät 
gemacht  werben  über  bie  ^erjentjunbumj  »on  Umpoinben  beglei= 
fet  Wirb,  bie  einer  gunpigen  Ginwirfuhg  berfelben  entgegen  fre^ 
fyn.  gm  erfüeren  galle  Hegt  \ik  gä&muna.  ber  $er$tr)ätigfat 
bereite  fe^r  nat)e,  unb  eine  %W%lktffa  unb  Parte  Entjiefyung 
if)re£  SReijeS  befd)feunigt  biefelbe.  £)arum  fonnen  aber  nur 
im  anfange  ber  Äranfyeit  parfe  Slutentjiefyungen  $ülfe  brin* 
gen  unb  eine  üerfcfyteppte  über  bie  bis  jur  fyßcfyPen  3«^npt«t 
geftiegene  aeute  §er$entjunbung  ifi  unheilbar.  S>er  zweite  %ail 
ereignet  fidj  bei  ber  fürtiptomatifcljen  ^er^entjünbung,  bie  als 
$lu$n)wfy$  heftiger  gieberfranf^eiten  fyerüortritt;  wie  g,  23.  beim 
^efyarlacfyfieber/  wo  bie  ©wnbfrantyeit  bura)  bie  SBlutentjies 
jungen  nicfyt  gleichzeitig  mit  entfernt  Werben  fann. 

SKäcfyfi  ben  aSfatentjiefcungen  nimmt  ba$  Calomel,  frnftig 
angewenbet  unb  burcl)  Einreibungen  ber  grauen  0a(bc  unters 
ßüfct,  aucc;  fyier  unter  ben  inneren  Mitteln  bett  wicfytigPen  spiaö 
ein.  ES  bleibt  aber  immer  nur,  wie  alle  anberen  inneren  unb 
äußeren  §ei(inittel,  ein  bloßem  Adjuvans  ber  SBlutcnrjiebungen, 
von  bereu  frühzeitigen  unb  richtigen  Slnwenbung  bie  .sjeilung 
abl)angig  ip.  S>er  gwecE  bei  ber  5lnWenbung  bcS  Calomels 
muß  barauf  gerichtet  fetyn,  bie  cnrjünblicfye  &iatfyefe  beS  SBliu 
teS  mbglicfyp  fdmell  ju  brechen,  um  bem  9Zact)t^eile  entgegen 
Sit  wirfen,  ber  burd)  bie  leichtere  Srcnnbarfeit  ber  näheren  23e= 
ftanbtt)eife  bcS  SMuteS  in  $8ejie()tmg  auf  spctypenbilbung  ein* 
treten  fann.  2lber  auefy  in  biefer  SBejielmng  bleiben  bie  S3[ut= 
entjie&ungen  ba$  §auptmittel  unb  Calomel,  Nitrum,  Tart. 
stibiatus  fiub  nur  Adjuvantia. 
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3>ie  abletrenbeit  $ätttretse  »erbienen  bei  bcr  $ur  ber  §erfc 
entjünbttng  nod)  befonberS  berücffi^tiget  $u  Herbert,  gioar 
tverben  fie  auf  bie  Teilung  einer  noer;  mit  einer  geroiffen  3"- 
tenfitat  bejlcfyenben  Carditis  feinen  befonber$  günpiejm,  »ick 
Ieicbt  fo  gar  efyer  einen  naa)tl)eiligen  (*influ£  ausüben,  aber 
im  Surürfbilbung^eitraume  ber  $ranfb;eit  bereifen  fid)  SSlafen* 
pflafkr,  fo  roie  rt^enbe  §anb*  unb  gujsbäber  oft  fefyr  nitrier;. 
3n  biefer  Seit  fann  auti)  bie  Digitalis  purpurea  in  Serbin* 
bung  mit  INitrum  jur  SBefcfyränfung  ber  noct)  fortbcjtebenben 
franffyaftcn  9ftijbarfeit  mit  Erfolg  angemenbet  Serben.  3nbef* 
fen  ift  biefe  SReijbarfeit  noa)  oft  abhängig  üon  einer  fortbau* 
ernben  fcfeleia^enben  Crntjunbung,  gegen  roelcbe  bie  Application 
»on  Blutegeln,  bie  fräftige  Anroenbung  ber  ©egenreije,  fo  roie 
bie  Söerbinbung  ber  Digitalis  mit  Calomel  am  meiften  $u  (ei* 
jten  oermogeiK  S5ei  mcfyr  cl)romfd)en  gallen  o«rna<r;läfjtge  man 
nid)t  bie  glei^jeitige  Anroenbung  ber  Sttolfe. 

^ucffid)tlic^  ber  fpecietlcn  formen  bietet  ber  <Si£  im  5UI« 
gemeinen  feine  23erfcr;iebenl)eit  für  bie  SBefyanblung  bar.  SDie 
Cardilis  polyposa  erljeifa)t  jebod)  ein  ganj  befonbereS  fräf* 
tigeS  antipl)logiftifd)r3  ^urüerfafyren.  (*benfo  foll  bie  Cardi- 
tis infantum  ft^r  fraftig  roirfcnbe  SStutentjierjungen  notbroen* 
big  machen,  £>ie  d)ronifd)e  C&rditis  erforbert  bie  SSerüdfid)ti- 
gung  ifyreS  meiffc  bt)$crafif$en  unb  cacfyeftifcfyen  urfad?lict;ert 
SSerbattniffeS  unb  äugleiet)  bie  be$  (BrabeS  unb  be$  d^arafter^ 
ber  (fntjünbung»  3m  allgemeinen  finb  madige,  öfter  $u  lieber* 
tyolenbe  allgemeine  unb  örtliche  SSIurentjierjungen  unb  eine  fraf- 
tig roirfenbe,  bur$  ein  §aarfeil  ober  gontanell  »cranjtalrete 
(Begenreijung  bie  §auptmittel.  SBirb  tie  Sinroenbung  be$ 
Calomels  nid)t  burefj  einen  cacr)eftifd)en  Sujfanb  »erboten,  fo 
leitet  autt)  biefeS  SWittel  in  SBerbinbung  mit  Digitalis  purpu- 
rea oft  recfjt  gute  ©lehfle.  <3elbft  eine  mobipeirte  (fntjiebung^ 
für  fann  in  einzelnen  gaffen  il)ren  spia£  ftnben.  2>ie  SJIoIfens 
für  beroeifet  nad)  meiner  Cnrfafyrung,  in  S^erbinbung  mit  SSiuU 
entjiefyungen  unb  (^egenreijen  angeroenbet,  großen  Sftußen. 

iDefter  üben  £ämorrr)oibal-  ober  2)ienftrual  =  (Sottgeftionen 
einen  Einfluß  au$  auf  Sit  Unterhaltung  bcr  cfyronifa)en  £erj= 
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ent$ünbtmg,  unb  e$  gehört]  bann  3«  einer  Hauptaufgabe  ber 
$«r;  biefe  abzuleiten.  Itnterbrücfte,  $ur  ®ewor)nr)eit  geworbene 
SJbfonberungen  unb  Ausleerungen  muffen  lieber  fyerüorgerufcn 
Werben.  S8ei  einer  cfyronifcfyen  r^eumatifc^en  ßntjünbung  finb 
fräfti,ge  ©egenreije  unb  SBäber,  aber  aud)  ein  burcfygreifenberec 
(Mraucfy  be3  CalomeLs  befonbcrS  ju  empfehlen»  &ie  gictjtU 
tifcfye  <kronifd)e  Carditis  erforbert  örtliche  SSlurentjiefyungcn, 
fcie  §inwirfung  auf  bie  §ert>orrufung  geregelter  ©icfytanfäüe 
unb  innerlid)  Antimonialia,  Guajac,  Aconit,  gleichzeitig  aber 
fraftige  ©egenreije. 

Sefyr.  fcfywierig  ijt  bie  S5er)anbfung,  wenn  bie  Gntjünbung 
fid)  an  organifcfye  geiler  be$  §erjen$  f nüpft ;  S3lutent^te^ungen 
finb  bann  nur  mit  großer  SJorficfyt  anjuwenben,  bie  eingreifen* 
ben  inneren  Antiphlogistica ,  felbft  bie  Digitalis  flnb  meijt 
unjuläffig,  bie  ©egenreije  bringen  feine  jurei^enbe  Jpülfe  unb 
fceläßigen  oft  mefyr  aH  fie  nü£en,  unb  eine  SBejferung  erlangen 
Wir  fyier  oft  nur  auf  inbircete  SSeife  buret)  bie  SSerbcjferung 
ber  «Stimmung  ber  SKeprobuction  unb  bie  Skrminberung  üon 
Gortgejtionen,  fo  wie  bt)6crafifa)er  urfad)li$er  Gin  Wirkungen. 
£)ft  §at  man  e$  in  biefen  fallen  jugleicfy  mit  einer  ^pojtoti* 
fa>n  unb  cacfyeftifdjen  (£nt$ünbung  ju  tfyun,  unb  bie  bejlen 
§ülf$mittel  finb  bann  au$  ber  klaffe  ber  erregenben  unb  ab* 
jiringirenben  Arzneien  ju  entnehmen. 

00  »erträgt  tu  fcorbutifdje  Carditis  feine  entsünbung^ 
ivibrige  SBebanblung.  Sie  ijt  gewig  in  ben  meinen  gällen 
töbtlid);  wenn  Arjcneien  aber  eine  nü^enbe  Ginwirfung 
auf  biefelbe  fyabcn  fönnen,  fo  ijt  tiefe»  von  ben  Säuren,  ber 
China  unb  il)ren  Präparaten,  üorjiiglid)  auc^  Dorn  Gifen,  in 
Söerbinbung  mit  bitteren  Mitteln,  ju  erwarten. 

2>ie  »on  ber  Ginwirfung  be£  DuecffilberS  unb  ArfenifS 
erzeugte  fcfyleicfycnbc  §crjentjünbung  erfyeifcfyt  üor  allen  fingen 
bie  Tilgung  ifyrcr  llrfacfycn  burd)  bie  tyier  in  "Slnwenbung  ju 
bringenben  fpeeififc^en  Mittel.  33et  einem  actiücren  Auftreten 
be$  $ranfl>eit6proäejTc$  finb  aud)  örtliche  SBlutenjiefytmgcn  an= 
gejeigt.  3$  fyabt  fcfyon  anberSWO  bie  Anficht  ausgesprochen 
(§ufelanb'$  Sournal,  S^Ö^Ö  1834),   to$  aucr;  bie  acute 
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tfrfenifüergiftung  üorjugStoeife  eine  Csntjünbnng  be$  $erjen$ 
unb  ber  (Sefdßc  üeranlaffe  unb  oft  aus  tiefer  Urfacfoe  ben 
£ob  herbeiführe,  gür  folcfye  gälle  tvirb  inbefien  eine  arjtlicfye 
SBe&anblung  faum  attfreic&enb  fetyn  fönnen. 

£BaS  cnblid)  bie  üon  mir  bezeichnete  Endocarditis  chlo- 
rotica  anbetrifft,  fo  fcabe  ia)  felbige  bi^er  mit  auffallenbem 
(Miefe  auf  folgenbe  SBeife  bemäntelt.  Witt  SBerücfft^tigung 
beS  (Grabes  ber  CEac^erte  tjabe*  ta)  bie  $ur  enttoeber  mit  einem 
mäßigen  Kberlajj,  ober  mit  10—15  IBlutecjetn  begonnen.  SDie 
Traufen  fyabcn  barauf  fajt  immer  eine  augenblicflidje  n)cfent= 
liebe  Erleichterung  empfunben.  5i(sbann  fyabt  ia)  eine  fräftige 
(Begenreijung  in  ber  ©egenb  beS  §ersen£  entnxber  burd)  ein 
$aarfeft,  (bem  icfy  ben  $or$ug  gebe),  ober  toenn  fta)  bie  $rans 
fen  gegen  bieg  Mittel  befonberS  fträubten,  burdj  ein  größeres 
Vesicatorium  angebracht.  SBei  mehreren  $ranfen  toaren  tt>e= 
gen  eines  gaftrifcfyen  DTcbenfran^eit^ujtanbe^  S5red)mittel  er* 
forberlid)  unb  bei  tiefen  reichte  i$  öfter  einige  %tit  fyinburdj 
größere  ©aben  beS  Ammonii  muriatici  mit  ficfytbar  gutem 
(Erfolge.  £Öar  biefe  Gomplication  nic^>t  fcorfyanben  unb  zeigte 
fid)  ein  intenfiüereS  $er$leiben,  fo  reichte  i$  ba$  Hydr.  mur. 
mite,  etwa  alle  2  0tunben  jtt  -|  bis  1  ©ran,  bis  jur  beginn 
nenben  9ieiutng  beS  3afmfleifc&c$,  ^  ttc*4)  einigen  Sagen  ein* 
antreten  pflegt.  S5ei  tiefer  33efyanblung  fcemiinberte  pcfy  bk 
<&täxh  M  $erjfcfylageS,  bie  spalpitationen  hörten  naefy  unb 
nad)  gan,$  auf,  ber  spulS  ivarb  langfamer,  freier  unb  gefüllter, 
mit  bem  $er$fd)lage  mefyr  überetnjummenb  unb  ba$  allgemeine 
&Bofylbcftnben  ber  $ranfen  fefyrte  me^r  unb  mefyr  jurücf.  311 
einigen  gätfen,  rob  ein  bebeutenberer  §erjeretl)i3muS  fid)  au& 
fprad),  reichte  id)  bie  Digitalis  purpurea,  meift  als  Infusum 
in  S3erbinbung  mit  Nitrum  ober  einer  Saturatio  kali  carbo- 
nici,  mit  gutem  (frfolg.  2Bar  bie  §erjtl)ätigfrit  auf  fol$e 
Sffieife  regulirt,  toaS  meijt  in  einem  geitraum  fcon  14  £agett 
erlangt  Sorben  ijt,  fo  unterfttifue  icfy  bie  9Seprobuction3tljatigfeit 
fcurcfy  bittere  Mittel  unb  getüötmlid)  fonnten  bie  Äranfen  naejj 
4—5  2öod)en  geseilt  entlaffen  werben.  SDie  Menstruation 
regultrte  fiefy  fpater  bei  allen  tton  felbjl   2$  $töt  mehrere  bie« 


50 

fer  $ranfen  na$  ^at)xm  n>iebergefe&en  unb  frei  fcon  §crj= 
ftymptomen  unb  bliu)enb  gefunb  gefunben. 


Arteriitis. 

§.  491. 

2>ie  (fntjünbung  ber  Arterien  fömmt  im  ©anjen  feftener 
fcor,  als  bie  beS  §erjen£  unb  ber  Sßenen.  2(m  fyaufigften  roirb  ße 
in  ber  inneren  §>aut  gefunben,  bie  ßd)  mit  ber  innern  §aut  be$ 
§er$en$  gleich  ütr^aft,  rocj^balb  benn  atid)  bie  (Sntsünbung  öfter 
beibe  äugleid)  ergreift.  Q§  ^at  eine  Seit  gegeben,  wo  bie 
(frijtenj  ber  Slrterienentjunbung  gan$  bezweifelt  Sorben  iß, 
bie  benn  aucr;  überhaupt  berfelben  wenig  Slufmerffamfeit  ju 
SEfjeil  warb,  bis  eine  genauere  Söürbigung  be6  £eid)enbcfunbe$ 
auf  biefefbe  aufmerffam  machte  unb  bie  patr)ologifa)e  Slnatos 
mie  i^re  G'rißenj  umtmßoßlicl)  gewi£  nacfygewiefen  bat. 

Sm  ^(((gemeinen  f)at  t>a$  2lrterienfr;ßem  naa)  Ausweis 
ber  ßrfarjrung  eine  geringere  (fntäünbungSfäfjigfeit.  51m  ßarfs 
ßcn  txitt  fötale  noa)  auf  ber  inneren  $aut,  unb  jwar  oorutgäs 
Weife  auef)  nur  in  ben  größeren  flammen,  ^eroor,  wogegen 
in  ttn  Heineren  Arterien  (fntjünbungen  nur  työd)ß  feiten  fcor* 
fommen.  SDie  (E'ntjünbung  tragt  auf  ber  inneren  $aut  bie 
Cigent^ümÜd)feiten  ber  Gntjünbung  ber  feröfen  §aute.  «Selten 
mag  bie  mittlere  §aut  für  ßcr;  unb  juerjt  oon  ber  Gntjünbung 
ergriffen  werben,  tia  bie  feßeren  S3anbfafern  berfelben  in  §im 
fid)t  auf  bie  SDtSpoßtion  ättr  (*mumbung*bilbung  fefrjr  niebrig 
fielen.  (*$  fann  fia)  aber  bie  Gntsünbung  »on  ber  inneren 
unb  äußern  $aut  auf  bicfelbe  übertragen,  bei  SSerwunbungen 
fann  biefelbe  attd)  gleichseitig  in  tiefer  §aut  entwicfelt  voerben. 
Stfefe  geringe  (*ntsünbung6fat)igr\'it  ber  mittleren  §attt  enthalt 
aucr;  ben  Q3runb,  baß  ber  $ranfyett$projcf|  oft  nur  auf  bie 
innere  §aut  befa)ranft  bleibt,  ba%  bie  (fntjünbung  nur  feltener 
fia)  auf  bie  äußere  (Scfd^aut  unb  üon  biefer  auf  btö  %& 
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gervcbe  abreitet  unb  baf*  bie  Arterien  rütfjictjtlict)  ir)rcr  gort* 
pflanjungSfÄ&igfeit  ber  ßntu'tnbung  ficr;  fe^r  üerfc^teben  von 
ben  SSenen  vergalten.  (*$  liegt  barin  aucr;  ber  ©runb  für  eine 
geringere  gttnctionSftörung  ber  Arterien  bei  ber  ßntjünbung. 
S>aö  5l6öcfc^(oflfen-  unb  SBeengtfetyn  ber  innern  §aut  im  Greife 
bc£  Slrtcrienfoflem*  mag  jttgleicb  ben  ©rttnb  enthalten,  t>a$  in 
bcrfelbcn  eine  feltencre  2$tifaa$nü  art  Um  täxfranhn  anberer 
ferofen  §dute  <3tatt  fmbet. 

§.  492. 
Als  anatomifc&e  $enn$eicr)cn  ber  5(rterienent$unbung  Fah.it 
man  betrachten  eine  eigentümliche  bunflere  SKötbe  ber  inneren 
$aut,  bie  fiel)  von  jener  SHöttje  rvefentlicfy  unterfcfyeibet,  welche 
als  bie  gofge  ber  £rdnfung  buret)  S3lut  in  Seichen  öfter  beobs 
achtet  rvtrb.  SDennod)  bleibt  bie  9iölr)e  an  fet)r  unseres 
$ennjeid)en  ber  Arterienentjünbung,  in  fo  fem  ein  wirf lict)e$ 
3njictrtfct)n  ber  $apillargefäfje  niebt  glcicbjeitig  vorr)anben  ift, 
tvaS  bei  ber  großen  geinljeit  biefeS  1®tl&%mfy&  in  unb  unter 
ber  innern  §aut  nicfyt  immer  gefunben  wirb.  Saennec  unb 
£ogbfon  fyaben  über  ba$  SSerbalten  ber  9lötr)e  nähere  Unters 
fudwngcn  vorgenommen  unb  tit  SHircbbringung  ber  Qkfä'ß« 
Getute  vom  SBlute,  i>k  in  ber  Seicfye  <©tatt  fmbet,  genauer  $tt 
ermitteln  gefugt.  SHan  rvirb  bat)er  fein  Augenmerf  sugleicr) 
auf  bie  anbertveitigen  SSerdnberungen  richten  muffen.  SDiefe 
finb  nun  aber  eine  Anfcfytvellung ,  3Beicb;t)aut  unb  Sttürbfyeit 
ber  inneren  $<iut,  fo  bafj  fie  fia)  leietjt  abtrennen  lagt,  gleich 
Seitig  ifyre  QHdtte  verloren  $at  unb  öfter  Söarjen  äbnlicfye, 
fleinen  Auswürfen  gleicfyenbe  (Srr)abenr)eitcn  erblichen  lagt,  \ik 
eine  rofenrotbe  garbe  tragen  unb  roa^rfc^einlic^  aU  (Branulatio* 
nen  ju  betrachten  finb,  benen  eine  oberflächliche  Exulceration 
Sum  (Brunbe  liegt,  (2ine$  ber  fictjerjten  $enn$eicr;en  biefer 
(fntjünbung  t)aben  roir  aber  in  ber  Ablagerung  von  plaflifcfyer 
£t?mvr)e  auf  ber  inneren  ®efdfjr)aut,  bie  ficr;  felbfl  $u  poll)pöfen 
(Soncrementen  formt,  ju  83erfcrjlief$ungen  be$  Lumens  ber  Ar* 
terie  SBeranlajfung  geben  fann  unb  auet)  bie  Urfac^e  für  bie 
SBerr»ad)funcj  ber  Arterien  bei  Unterbinbungen  unb  $ernwn* 
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hitigen  abgiebr.  ^erfcbtöärungeli,  9>iürbr)eit  ber  gefammten 
$lrterienr;aute  itnb  bannt  ixt  SSerbinbung  ftefjenbe  (*rroeiterun* 
gen  unb  5lu$bebnungen  fmb  Cjrfccjetnungen,  bie  üoräugSivcife 
ber  d)ronifeben  9lrterienent$unbung  angehören.  §in  unb  lieber 
nimmt  bei  intenftoen  5lrterienentjünbungen  ba$  bie  Arterie  um* 
frcifen.be  gettgeroebe  £()ei(,  unb  man  frnbet  toofyl  aueb  f leine 
Slbfccffe  in  betnfelben.  $iua)  jroifd)en  ben  Rauten  ber  Arterien 
felbfi  (Hit  man  fleine  ßiteranfammhtngen  gefunfcen,  fo  ivtc  aua) 
lvo|l  im  $anal  M  QSefäßeS  (Siter  angetroffen. 

f.  493. 

£ßa$  bie  urfacbücr;en  Momente  ber  §(rterienent$ünbuna, 
anbetrifft,  fo  ift  junäcfyft  alles  baSjenige  in  SBetracfyt  au  sieben, 
n?a£  bereite  über  bie  llrfacl)en  ber  Endocarditis  gejagt  kor- 
ben ift,  tk  fiel;  oft  auf  bie  großen  2(rterienpämme  mit  asfö 
belmt. 

$im  mciflen  begünfligt  it>irb  bie  Strterienentjünbung  burdj 
bie  tiefer  nmrjefnbe  artr)ritifctj)e  $ranf()eit$anlage,  bura)  jene 
franf^afte  SKeijbarfeit  be$  SBlutgefdßfijften^,  bie  ivir  bei  babi* 
tuetten  SErinfern  antreffen  unb  bie  befonberS  jtt  fcbleidjcnben 
©ntjünbungen  bcS  <perjcn$  un^  ber  Arterien  fern*  geneigt  maebf. 
diente  Slrteriencntjünbungen  treffen  nur  attßerfccm  am  bdup'g= 
flen  im  $Bod)enbette  unb  in  ber  $cj^(ed)ti?entn)idelungsperiobe, 
befonberS  bei  roeiblicfyen  gnbittifcuen.  Qu  i>m  ,($elegenl)eitS= 
urfac^en  geboren  üorjug$wetfe  folgenbe  Ginßtiffc. 

25ie  ßntjünbung  ber  Arterien  tritt  auf  ai$  ein  3(ii$nni$$ 
bei  ber  Gntjunbttng  anberer  Organe,  am  bä'ujigflen  bei  ber  be$ 
Pericardiums,  be*  §erjen$  unb  Encardiums,  oft  aber  aua) 
bei  gungenentsünbungen. 

«Sie  getyt  l)in  unb  lieber  $eröor  aus  einer  großen  guten* 
fitdt  btö  (*nt$ünbungejieber$  in  golge  übermäßiger  Slnftrengttng 
unb  Steigung  beä  (£efd'ßf#em6.  ipeftige  rl)eumatifd)c  gieber 
unb  ba$  <2d)arlaebfieber  geben  bierjti  am  ^auffgflen  SBeranlaf* 
fung.  (2$  giebt  ein  entjünblid)e6  Puerperalfieber  otyne  bemerk- 
bare £ocalaffectionen,  iva$  tnellcid)t  oon  einer  enrjiinblidjen 
Stimmung  ber  Arterien  au^gefyt.    &5ei  heftigen  gieberu  flnbeii 
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n>ir  in  ber  Sfyat  öfter?  eine  cnrjfinMicf)e  SRöttyung  ber  tattern 
§ctut  ber  Arterien,  bk  njenigften*  für  eine  ber  (Sntjünbung 
nafye  .flc&enbe  Sfteijting  fpricljt,  wenn  fie  and)  niefet  immer  für 
ein  Seiten  ber  au^gebilbcten  (fntjünbung  gelten  tan;  baf; 
aber  jebein  reinen  (fntsünbungSjiebcr  eine  (Sntjünbuug  ber  Ar» 
fmen  jtim  (Srunbe  liege,  fann  füglich  niefet  angenommen  voer* 
tm,  ift  aua)  in  ber  (Srfatyrttng  nicfyt  nacfygcnnefen.  2Bie  f)in* 
gegen  fefyr  tvof)l  jtt  heftigen  CfntjünbungSßebern  eine  ,ficr)  äur 
(*nr$ünbung  ^inneigenbe  SReijung  ber  inneren  §aut  pd)  bei» 
gefeücn  nnb  auf  tk  (Steigerung  unb  Unterhaltung  ber  $ranf» 
(feit  Einfluß  ausüben  fonne,  ijt  leicfyt  $u  folgern.  Uebermäßige 
Aufregungen  be$  §Bfotgefa£ft$ent$  in  golgc  großer  Anftrengun» 
gen,  ber  eimt>irfung  ercitirenber  $emütl)$ajfecte,  be$  $Hißt<ty* 
d)c$  fpirituöfer  ©etränfe  tverben  minbefknS  tk  ^i^ofition,  fo 
Wie  aur§er^,  fo  and)  jur  Artericnentjünbung  (leigern  fönnen. 
Sftetaftafen,  befonberS  nad)  acuten  eyant^ematifa)en  $ranffyeiten, 
fommen  fotvot)!  ai€  Urfaa)en  ber  acuten,  Nie  ber  d)ronifcf)en 
Arteriencntjünbung  in  SSetracfyf. 

$ie  Arthritis,  befonberS  bic  atonifcfye,  unb  bk  eingettmr» 
Seite  r&eumatifd)e  SH)$crafie  »erben  befonberS  bk  llrfacfyen  ber 
a)ronifa)en  Arterienent$ünbung,  bafftlbe  gilt  auefy  fcon  ber  in» 
üeterirten  <Süpfyili6  unb  uon  ber  2Rercurialcaa>rie,  mia)i  bie 
$äute  ber  Blutgefäße  mür6e  madjt  unb  einen  caa>ftifcr)ert 
ßntjünbmtg^ujlanb  in  benfelben  anfacht.  ®ie  acute  unb  c§ro* 
nifdje  Arfentfoergiftung  erzeugt  ebenfalls  bie  ßntjünbung  ber 
inneren  Arterienfyaur.  ^nb(ia)  finb  SSerttntnbungcn  unb  mecr)a= 
nifebe  Verlegungen  anberer  Art  al$  Urfac^en  ber  Arterienmtjüns 
tung  $u  beachten. 


f.  494. 

£5bgleid)  bie  gafyl  ber  Beobachtungen  über  bie  Arterien» 
ent^ünbung  bis  jeßt  nur  noct)  flein  unb  für  eine  genauere  erfal)» 
rungSmäßige  $enntni£  bc$  QkgentlanbeS  noer;  nic&t  auSreicfyenb 
ijt,  fo  (äffen  fta)  bennoc§  folgenbe  allgemeinere  Verfcfciebentyets 
ten  berfelben  aufjMen. 
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SDic  Arterienent$ünbung  ijl  enttoeber  eine  folcfye,  bie  fidj 
me$r  in  einer  (Mranfung  bes  ganzen  <Sl)|lemS  au^fpri^t,  ober 
nur  auf  einzelne  Arterienäfteige  befcfyränft.  &k  erjlere  $at 
man  eine  allgemeine,  bie  ledere  eine  partielle  genannt.  SDie 
allgemeine  Artericnentjünbung  ift  aber  nur  im  relativen  (Sinne 
anjuncfymcn  unb  nict)t  als  eine  über  baS  ganje  <2i)ftem  »er« 
breitete  Gnt^ünbung  anjufprec^en.  (Sine  auSgebilbetc  (*nt§ün= 
bung  beS  ganzen  <St)ftemS  ijt  faum  benfbar;  ein  Sttal,  weil 
bie  (Sntjünbung  als  folcfye  unter  allen  Umßdnben  eine  Goncens 
trirung  beS  £eben£proaeJTeS  an  einer  enger  begrenzten  Stelle 
einfd)liej$t  unb  bafyer  eine  fo  roeite  Ausbreitung  füglid)  nicfc)t 
eingeben  fann,  roie  roir  benn  aud)  fein  jur  ^ergleicijung  paf* 
fenbeS  SSeifpiel  einer  folgen  Ausbreitung  berfelben  in  einem 
anbern  (Sl)jleme  fennen ;  bann  aber  attefy,  weil  bie  auSgebübete 
(Sntjünbung  beS  ganjen  &$m$  eine  foldje  gunetionspörung 
äur  golge  fyaben  ttnirbe,  bei  welcher  ber  Kreislauf  beS  SBltttcS 
unb  fomit  auefy  baS  £eben  nia)t  mürbe  befielen  formen.  (Sine 
Weiter  ausgebreitete  SReijung  ber  innern  §aut  ld£t  fid)  freiließ 
benfen,  bie  Wir  jebocfy  nict)t  als  rmrflicfye  (Snt^ünbung  anfpre* 
d)en  bürfen.  £>ie  allgemeine  Arterienentjünbung  ijt  bafyer  bie* 
jenige  gtorm,  bie  eine  ßntstinbung  innerer  größerer  Arterien* 
jtdmme  einfließt,  welche  ein  burct)greifenbeS  SPiitleiben  be$ 
ganjen  (2l)f*emS  mit  ftd)  füjjrt.  (fine  fold)e  (hüjünbttng  fbmmt 
am  ^dufigpen  i?or  in  ber  Aorta  unb  in  ben  Shtngenarterien. 
2>ie  partielle  (Snfjünbung  beobachten  roir  üorsugStveife  an  tm 
oberflädjlicr)  gelegenen  Arterien  unb  befonberS  ber  (Extremitäten, 
meijl  nad)  SSerttnuibungen. 

Sßir  fyabcn  bann  ferner  eine  aettte  unb  <$ronif$e  Arterien* 
entjünbung  ju  unterfcfyeiben,  wobei  fict)  wieber  ein  »erfct)ieben* 
artiger  (Stjarafter  unb  fcerfct)iebenartige  Kombinationen  aus* 
fprecfyen  können.  25ie  traumatiferje  Arterienentjünbung  i(i  tyiers 
bei  als  bie  einfache  unb  reinße  gorm  ju  betrachten. 

§.  495. 

£GaS  nun  bie  (Srfcr)einungen  unb  ben  Verlauf  ber  fogenann* 
ren  allgemeinen  Arterienentjünbung  anbetrifft,  fo  jümmen  bie 
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<3d)ilberttngen  ber  einzelnen  ^c^riftfleHcr  hierbei  nicfyt  fiberein, 
«nb  bei  ber  näheren  Prüfung  ber  5Jbn>eid)ungen  muß  man  ju 
ber  5(nftd)t  gelangen,  ba$  man  töranf&eitSjußanbe  für  eine  att- 
gemeine  'Sfrterienentjünbung  gehalten  fyat,  bie  eS  in  ber  Xfyat 
nia)t  waren.  Söcnn  $.  S3.  ©pangenberg  (<S.  baS  unten 
angeführte  äßerf)  bie  allgemeine  5(rterienentjünbung  ofyne  gie- 
6er  beobachtet  fyaben  tviü,  fo  ttiberfpricbt  bieS  ber  SKücfmirtag 
jeber  anbem  öntjünbung  in  a'lnUicfycn  $eroeben.  Söollte  man 
bie  gunctionSftörung  ber  Arterien,  roelcfye  als  eine  nottjroenbige 
golge  ber  öntjünbung  feeroortreten  muß,  hierbei  als  bk  Ur- 
facfye  ber  mangelnben  Aufregung  beS  StyftemS  gelten  (äffen,  fo 
giebt  un$  fcfyon  bie  §erscnt$ünbung  einen  SSeroeiS,  ba$  tiefe 
gunctionSjtorung  gerabe  mit  &ö$ft  gefährlichen  örfc^einungeit 
auSgcfproa)en  ift,  5Bet  ber  bloßen  (2nt$iinbung  ber  innern  $aut, 
um  bie  eS  fi'cfy  in  ben  meipen  gällen  fyanbelt,  hkibm  bie  übrts 
gen  §äute  in  it)rer  gunetion  nicfyt  nur  allein  Weniger  beein- 
trächtigt, fonbern  biefelbe  wirb  fogar  mefyr  aufgeregt,  unb  tyier* 
aus  erflärt  fta)  eben  baS  eigentümliche  ^erfyalten  beS  spulfeS 
unb  ber  SSluttirculation  überhaupt. 

SBir  werben  ein  33ilb  ber  allgemeinen  ^rtcrienent^ünbuncj 
am  beften  üon  ber  (Sntjitnbung  ber  Aorta  entnehmen  Tonnen, 
über  tt)etd)C  mehrere  ^Beobachtungen  »erliegen.  £eiber  laßt  fict) 
aud)  bieS  SSilb  fattm  ganj  rein  barftellen,  ba  aud)  bie  Aorti* 
tis  geiviß  nur  feiten  rein  für  fidi)  »orfbmmt  unb  meift  in 
Sßerbinfcung  mit  einer  ßntäünbung  anberer  Steile  beobachtet 
ivorben  ijt.  (Sine  bttnfle  ^enntntß  biefer  $ranffyeit  fcbjeint 
fcfyon  $lretaeuS  gebabt  $tt  fyaben,  inbem  er  anführt,  ba^  bie 
^ntjünbung  ber  großen  «pobloene  fid)  aua)  auf  bk  große  SRücfen* 
arterie  übertrage.  (De  causis  et  sign.  acutm.Lib.  VI.  Cap.  7.) 
ßine  genauere  ^enntniß  berfelben  fet)(t  unS  aud)  je£t  no$, 
obgleid)  £efta,  $p.  granf,  $retyfig,  (Spangenberg, 
So  f.  granf,  äfteli  unb  3eroina  beachtenswerte  Beiträge 
für  bie  S&ürbigung  berfelben  geliefert  fyabm. 

S>ie  Aortitis  unb  fomit  aua>  biz  im  relativen  Sinne  an* 
genommene  allgemeine  3irte«enent£ünbung  »erlauft  tfyeils  acut, 
u)eüs  ^ronifa). 
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£>ie  Aortitis  acuta  folf  ficfy na$  gemina  meiß  aflma> 
lig  ausbüben.  £>ie  $ranftn  flagen  Sage  unb  &ßocfyen  t;in* 
bura)  über  (Sdjmerjen  in  ben  ©liebem,  »orjüglitt)  in  ber  ©es 
genb  ber  ©elenfe,  auct;  ftofyl  über  eine  brücfenbe  unb  fpannenbe 
(fmpßnbung  in  ber  SSruß  unb  befonberS  in  ber  ©egenb  be$ 
^H^enS.  (*in  heftiger  gieberjußanb  gefeilt  fitt)  balb  fyinju,  bei 
Welchem  tk  §i£e  unb  $pul£frequenj  fefyr  bebeutenb  finb;  sp. 
grauf  toilt  bis  200  ©cfyläge  in  einer  Minute  gejault  fyaben, 
§lu$  ben  meißen  ^Beobachtungen  gefyt  aber  tjerüor,  baß  ber  ^uls 
bei  ber  Aortitis,  tvie  bei  ber  allgemeinen  ^Irterienentjftnbung 
überhaupt,  ber  Siegel  naa)  eine  übermäßige  grequenj  nia)t  er* 
reiche,  tootjl  aber  burc^  eine  ganj  befonbere  §ärte  unb  (Stärke 
auSgeaeicfcmt  wirb.  Wlan  fyat  ein  fefyr  heftiges  Klopfen  be$ 
§erjen3,  tva£  fiel)  allen  Arterien  unb  befonbere  tm  großem 
Grammen,  3.  §B.  ber  Carotis,  mitteilt  unb  mit  einem  fefyr 
garten,  gefpannten  unb  ftarfen  ^>ul$fd)lage  übereinßimmt,  meiß 
als  ein  cfyarafterißifcfyeS  geilen  biefer  Mxantynt  aufgehellt. 
Wlit  biefer  ßarfen  tlction  be$  $er$en$  unb  ber  Arterien  ßimnit 
benn  aud)  bie  an  ber  £5berßäa)e  be$  Körpers  tjeroortretenbe 
ßärfere  B^öt^c  unb  SBlutturgeSeenj  überein.  (fbenfo  iß  ba§ 
häufiger  beobachtete  Dfofenbltiten  unb  ein  blutiger  SiuStmirf, 
ber  in  einigen  ga'llen  »orgefotnmen  iß,  bamit  in  SBerbinbung 
SU  bringen.  2>er  ^ranfe  leibet  außerbem  an  großer  Unruhe 
unb  ßarfer  §i£e  be$  ganjen  Körpers,  entbefert  beö  (Sa)lafe$, 
Verfällt  rcofyl  in  ängßüd)e  Delirien,  leibet  am  $opffa)merj  unb 
an  0inne$affectionen,  in  golge  beS  ßaifen  SBlutanbrange*  jum 
$opfe.  SBorjug^twife  toirb  er  aber  üon  periobifd)  föittorfefymt« 
ben,  mit  einer  heftigeren  SSrußbeflemmung  unb  einem  £)fyn* 
macfytsgefüfyl  uerbunbenen  $lngßanfällen  gequält,  bie  naa)  unb 
nad?  immer  t)äußger  eintreten  unb  ben  $ranfen  auf  bat  9lett» 
ßerße  quälen.  SS3aE>renb  biefer  Unfälle  toirb  ba$  Q5eß'd)t  bläu* 
ücfy  aufgetrieben  ober  Meid),  bie  S3eflemmung  be$  3(t&mcn$ 
fprid)t  ß'd)  gleicfyfam  in  (frßitfungSanfällen  aus,  ja  man  $at 
Conmilß'onen  au$  folgen  ^Parojt^men  ber  §lngß  fyeroorgefyen 
fefyen,  iväfyvenb  beren  ^Inbauer  bat  $erj  oft  gittert  ober  übers 
mätyQ  Köpft,  ber  ^)ul$  fefyr  frequent  unb  unterbriicft  gefunben 
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wirb.  ®ie  meiflcn  $ranfen  flagen  attperbem  über  ba$  (Bcfu^C 
»011  <oa)merj  ober  einer  unerträglichen  ($lutr;  unter  beut  58rufts 
beine  unb  in  ber  (Segenb  be$  SüicfenS.  (S'inige  befcfyreiben  bies 
fen  gttpanb,  als  wenn  ba$  SBrennen  eines  g(ü>nben  (SifenS 
£»ber  ein  glüfjenber  ©trom  Dom  $erjen  i\u$  per;  (ängS  be$ 
SiittfenS  nacr;  bem  §alfe  unb  ben  ß'rtremitäten  fortfe&e.  <2a)mcr* 
fyafte  (Smppnbungen,  bie  im  Verlauf  ber  größeren  Arterien  pet) 
oft  plb£licr)  im  ganjen  Körper  verbreiten  unb  in  ben  Grtremis 
taten  in  ber  ©egenb  ber  (Menfe  befonberS  lebhaft  empfunben 
Werben,  gehören  ebenfalls  JU  ben  beachtenswerten  ßrfefreinun* 
gen,  Welche  bie  Gntjünbung  ber  §auptpä'mme  ber  Arterien  be« 
gleiten.  äftandje  äftitleibenfcfyaftsfymptome  fmb  noefy  beobachtet 
korben;  befouberS  conpant  foll  ein  heftiger,  trod'encr,  %w  unb 
lieber  jeboct)  mit  SBttitauSwurf  verbttnbener^itpen,  eine  frampfs 
fcafte,  fcfcmer^afte  (fmppnbung  in  ber  Sttagengegenb,  ein  qua* 
lenfceS  (Srbrecfyen,  eine  S3efd;Werbe  beim  Solingen  unb  ein  bren* 
nenber  2)urjt  felw.  Steigert  fia)  bk  (Jntjünbung  jttm  bereit 
(Brabe  unb  ergreift  fie  ba$  gaiije  (Seiuebe  ber  Arterien,  fo  fyört 
ba$  ftürmifd)e  Klopfen  ber  Arterien  raetjr  auf,  ba$  ©eperjt  Wirb 
Meid),  ber  $pulS  fer)r  frequent,  .weief)  unb  unregelmäßig,  bie 
©efia)t^uge  erfahrnen  verfallen,  bie  $lngp  unb  Unruhe  fmb 
unbefa)reiblia)  heftig,  aud)  oebemarbfe  $lnfa)weltungen  im  ®e* 
fia)t  unb  an  ben  ßrtremitäten  fommen  vor.  S>ie  meipen  SBeob* 
achter,  unter  benen  S^wina  befonberS  beachtet  ju  werben  Vers 
bient,  fyabeu  immer  einen  töbtlicr)en  Ausgang  beobachtet,  ©es 
gen  ben  vierten  bis  fünften  Sag  frören  bann  bie  mefyr  activeit 
<©t)mptome  unb  bie  ®lieberfa)mer^en  auf,  bie  Sfiefpiration  wirb 
befd)Weriid)cr  unb  ber  $ranfe  fämpft  nact)  unb  naa)  mit  (fr? 
fticrungSgcfafyr;  ungeheure  ^Ingjt,  ein  verzerrter  eingefallener 
gupaub  ber  @epd)t6jüge,  ein  peter  ^arnpf  mit  iDlmmacfytSs 
anfallen,  ein  ineinanberpiepenber,  taum  fühlbarer  spulS  bejeicfy* 
neu  bie  le£te  <Scene  beS  Reibens,  (Sine  imerejfante  Sßeobacfys 
tung  über  einen  glücklichen  Ausgang  ber  allgemeinen  5(rteriens 
entumbung  ttjeilt  SSafyn  mit  ($?ebic.  Seit.  v.  83.  f.  §eilf.  in 
spreupen,  Stfr.  13,  1836).  (Sine  «Pulsfrequenz  von  200  <Sd)läs 
gen  in  ber  Minute,  eine  befonbre  $ärte,  Qköpe  unb  $ibra= 
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tion  beffelben,  flarfeS  Klopfen  ber  Garotiben,  große  Angft, 
35ruftbeflemmung,  ein  fyol)ler  §ußen,  ein  ftöfmenbeS  müfyfameS 
Summen  mit  nact;  üorn  gebogenem  Körper,  eine  ^erüorfiec^enbe 
(*mpftnbficr;feit  unb  <Sa)mer$r;aftigfeit  be$  ganjen  Körpers,  eine 
brennenbe  §i£e,  ein  außerorbentlicrjcr  £Dur|t,  große  <Scrjmer= 
Sen  unter  bem  ^ruftbeine,  ein  bleich,  Angft  auSbrücfenbeS 
Slnfe^en  roaren  bie  ^aupterfcfyeinungen,  ju  bcnen  fia)  noa)  S3e* 
nommenfjeit  be$  Kopfes  unb  Delirien  gefeüten. 

SDie  (fntumbttng  ber  großen  Arterienftdmme  unb  ber  Aorta 
»erlauft  aber  nicfyt  immer  fo  acut  unb  mit  einer  folgen  3ns 
tenfitdt  ifyrer  Ausübung.  Söielleictyt  am  tjd'uftgßen  macfyt  fie 
einen  fubacttten  Verlauf  unb  t>er^a(t  fia)  bann  äfynlid)  ber 
Endocarditis  subacuta,  Sftao)  bem  ®i§  ber  ßntn'tnbung  t>cr* 
galten  fict)  jebod)  bie  ßrfcrjeinungcn  fefyr  Derfcfyieben.  (Es  roer* 
ben  t)dupger  fa)(eicr;enbe  gieber  mit  einem  fet)r  garten  unb  jtar* 
im  spulsfcfylag,  öfterer  spectoralangft,  $lt>pfen  in  einzelnen  Ar- 
terien unb  bcS  Jper^enS,  fo  roie  mit  0a)merjen  in  »ergebenen 
Steilen  be3  Körpers  unb  einem  rotten  jlammenben  Urin  beob* 
acbret,  bei  welchen  fyöcfyjt  roafyrfaVinlicf)  eine  fcfyleicfyenbe  (*nt* 
günbung  ber  innern  §aut  ber  größeren  Arterien  $um  (Brttnbe 
liegt.  3n  S^S6  ber  fubacuten  unb  c^ronifa)en  (Sntsünbung 
ber  Aorta  $at  man  roieberfyotentlicl)  £)bliterationen  unb  83er= 
fcfyrodrungcn  ber  Arterie  gefunben.  83artfy  erjagt  einen  fol* 
cfyen  interclTanten  gall  an$  ßouiS  $ünif  (Archiv  generale, 
$Hai  1835).  Crine  51jabrige  grau,  tit  14  hinter  geboren  unb 
im  46ftfn  3afyre  ifyre  Menstruation  verloren  ()atte,  empfanb 
Dor  4  §a|ren  einen  £orpor  in  bem  regten  ©cfycnfel,  balb  bar* 
auf  aud)  im  finfen.  später  gefeilte  (1(6  §cr$flopfen  %mya, 
nad)  unb  naa)  fanben  fiO)  aud)  Amvanblungen  oon  Dfynmaajt 
ein,  fie  fcfylief  unruhig,  mußte  mit  erstem  $opf  liegen,  eine 
roefyr  figenbe  (Stellung  annehmen,  tyatte  bläuliche  Sippen,  einen 
tumultuarifa)cn  §erj*  unb  unregelmäßigen  sptil$fd)lag ,  öftere 
ä3rußbeflemmungen  unb  ftarb  in  einem  folgen  Anfalle  mit 
S31uti)uften.  Wlan  fanb  bei  ber  <Section  eine  oollfommene  £)b= 
literation  ber  Aorta  abdominalis.  Scfylefinger  (GaSperS 
2Öoa)enfa)rift,  dlv.  31,  1835)  erjagt  einen  anbern  gaü,  ber 
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bei  einem  funken  Sttäbcfyen  Mrfam.  ©ie  befam  $ur  Seit,  ttD 
bie  Menstruation  eintreten  follte,  <2cfymerjen  im  llnterleibe, 
fpäter  ftcttte  fia)  ein  Asthma  noclurnum  ein,  bann  folgte  an« 
baucrnbeS  §erjflcpfen,  ein  eigentümlicher,  bem  beim  Croup 
ctfcnliaKr  $uftcn,  ein  gcbunfene^  Anfe&en;  üor^üglicl)  aber  quäl- 
ten plötjUa)  eintretenbe  anfalle  üon  Angjt,  tvobei  ba$  ©eficfyt 
blau  gefärbt,  ber  Körper  mit  einem  falten  <Scfyn?eiß  bebecft, 
baSAtbmen  fid)tbar  ferner  u>ar  twb  flonifcfye  Krämpfe  eintrat 
ten.  SDie  <©ection  ivieS,  att^er  manchen  anbern  Abnormitäten, 
in  ber  ©egenb  be$  StoercfyfelleS  eine  $n>ei  gell  lange  £)blitera* 
tion  ber  Aorta  nad),  oberhalb  toelcfyer  eine  bebeutenbe  (Srnnv 
ferung  nicbt  nur  ber  Aorta,  fonbcrn  aucfy  ber  uon  berfclben  ah 
gereuten  Srueigc  g^funben  ttntrbe.  SBeifpiele  üon  Söerfcbmarung 
ber  Aorta  fyaben  §ogbfon  (a.  a.  £>.  @.  39.)  unb  geruS 
(Archiv  generale  de  med.  1823,  T.  III.  Decbr.)  attfge* 
fi'tfyrt.  Aue  S3eobacl)tungen  über  cfyronifcfye  Crntjünbungen  fcer 
Aorta  seugen  für  einen  fo  öerjlecften  fcfyleicfyenben  ©ang  unb 
eine  folcfye  ä>erfa)tebenartigfeit  ber  @t)mptome,  baf;  fia)  nadj 
ber  je^tgen  Sage  ber  &aa)e  ein  SSilb  ber  cfyronifcfyen  allgemeis 
nen  Arterienentjünbitng  nicfyt  aufhellen  läßt.  3m  Allgemeinen 
tveife  ia)  jebod)  auf  tk  bei  ber  Endocarditis  chlorotica  ge* 
gebene  <So)ilberung  |yin.  Crin  fd)leicfyenbe$  gieber  mit  heftigem 
§crjflopfen,  ein  ungeroöfjnlicfy  harter,  gefpannter  unb  babei 
frequenter  $PttUS  mit  fd)mer^aften  ßmpfinbungen  im  Mv* 
per,  einem  troefenen  Ruften,  bleichem,  cacfyefrifdjjem,  eine 
Neigung  ju  oebematofen  Anfcfcmellungen  bejeicfynenbem  Au$3 
fefyen,  bei  üielem  &urjt,  reiner  3linSe'  flammenbem  Urin,  bei  bem 
gufammentreffen  mit  ben  angebeuteten  Urfacfyen,  tverben  in  »ie* 
len  gälten  bie  fubacute  unb  cfyronifc&e  Arteriitis  toenigfanS 
tt>a§rfa)einlia")  machen  Tonnen. 

§.  496. 

2>ie  partielle,  bie  oberflächlich  liegenben  (Sefäfa  betreffenbe 
Arterienenjünbung  erfennt  man  an  folgenben  geia)en.  Wlan 
füljlt  bie  Arterie  aH  einen  fyärtlic&en  Strang,  Ui  inten* 
pwren  gällen  tfi  auty  bat  umfreifenbe  geügettebe  mit  er&rif- 


60 

fett,  angefcfwotten  unb  fcarr.  (f ine  oberflächliche  blaffe  $tk$tm$ 
ber  $aut  wirb  öfter  bemerkt.  &ex  Traufe  empfinbet  einen  bren* 
nenben  (Scfymerj  längs  ber  Arterie  unb  äußerlich  wirb  eine  be= 
beutenbere  Temperaturerhöhung  Malgenommen.  SBeacljtenStoerü) 
ift  baS  ßdrfere  Klopfen  in  ber  entjünbeten  Arterie,  toaS  fiaV 
üon  bem  spiuSfcfylag  in  anberen  Arterien  ivefentlid)  unterweis 
ber.  $ta§  ber  SBilbung  ber  £)bliteratton  »erliert  fict)  ber  spute 
unterhalb  ber  entjünbeten  ©teile,  uerftärft  fict)  aber  oberhalb 
berfelben,  unb  bei  größeren  Arterien  toirft  bieS  §inbernifj  fogar 
auf  bie  $(njlrengung  ber  §er3tr}ätigfeit  jurütf.  £Benn  bie  (Inte 
Siinbttng  nur  irgenb  eine  etwas  bebeutenbere  3ntenfftat  erlangt 
über  fict)  über  eine  größere  ©trecfe  ausgebreitet  t)at,  fet)ft  hü 
ber  acuten  partiellen  ^irterienentjünbung  ein  t)eftigeS  gieber 
niemals.  (*S  tragt  biefe  ^ntjünbung  öorjugsroeife  bie  Neigung 
jur  SUiSfcfcnjifntng  unb  jur  £)b(itcration;  tu  Eiterung  unb  SSer* 
fcfyivdrung  ijt  feiten,  ber  SSranb  noa)  feltener,  infofern  er  nict)t 
auf  bie  Arterie  übertragen  wirb.  SDiefe  t?orberrfct)enbe  Neigung 
gur  2iuSfa)u>ifpung  plaftifct)er  £t)mpt)e  begünftigt  aua)  bie  bereis 
nigung  ber  ^irteriemranbungen  bei  ber  burd)  bie  (Befafninter* 
binbitng  hervorgerufenen  partiellen  ^Irterienentjünbung. 

SMe  cfyronifdjc  partielle  $lrtcrienentu"tnbung  legt  befonberS 
ben  ©runb  ju  irielen  organifd)en  $raiiu)eiten  ber  Arterien.  <oie 
tyat  meijt  einen  gufammenfyang  mit  Galerien  unb  StyScrafien 
unb  it)re  SDiagnofe  ijt  bis  jefct  nott)  wenig  pa)er  begrünber, 
überhaupt  nocfe  burd)  feine  befonberen  s^ennjeidjen  gefiebert.  2>te 
S3itbung  ber  Aneurysmen  fcfyeint  mit  berfelben  befonberS  im 
gufammen^ange  &u  jlefyen. 

§.  497. 
<Dic  große  SBebeutung  foivofyl  ber  allgemeinen  als  partiel* 
len  5lrteriencntjünbung  fpringt  in  bie  5(ugen.  2)ie  erjle  tobtet 
meijt  fcfynell,  wenn  fie  acut  oerlättft,  unb  laßt  auet)  beim  fub* 
acuten  unb  cfyronifcfyen  Verlauf  toofyl  nur  feiten  eine  »olijtäns 
bige  Teilung  ju.  gu  erwarten  ip  biefelbc  überhaupt  nur  bann, 
wenn  ber  3Irjt  recr)t  früt)$citig  Gelegenheit  l)at,  ber  öntjünbung 
heiftig  entgegentreten  &u  fönnen,  beüor  biefclbe  eine  bebeutenbe 
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gntenffttft  erfangt  ober  toofyl  gar  fa>n  bcn  Uebergang  jur  £)b= 
litcration  gemalt  fyat.  SDie  partielle  $lrterienent$ünbung  fe£t 
weiß  iDbliteration  be$  ©efafk*  unb  giebt  baburefy  Söeranlajfung 
ja  golgefranf1)eiten,  Wie  5.  35.  ber  Sphacelus  senilis  öfter 
al$  golge  ber  burd)  Cf'ntjünbtuig  veranlagten  jDMiteration  ber 
Arterien  auftritt.  25a#  bie  SSübung  ber  Aneurysmen  mit 
ber  d)ronifcfyen  ^(rteritnentjünbung  öfter  in  urfad)üd)er  S3ejie- 
fyung  ßefye,  ift  bereite  angegeben  Sorben. 

§•  498. 

Sie  allgemeine  acute  ^Irtericnentjunbung  forbert  bei  i^rer 
fBefcanblung  ganj  biefelben  *Küd'fid)ten,  tk  bereite  bei  ber  Pe- 
ricarditis  unb  Carditis  angegeben  worben  finb.  Crin  früj- 
SeitigeS  fefyr  h'äftigeS  Gingreifen  burd)  ftarfe,  oft  hueberljolte 
S5uttent$ie$ungen  macfyt  bie  (Srunblage  ber  Min.  £>ie  innern 
Anliphlogistica  finb  nur  Sftebenmittel,  ton  welchen  man  nur 
nad)  $ureid)enb  ccranjkiteten  SBlutentäiefyungcn  9lu£en  ertvars 
ten  fann.  Nitrum,  Calomel,  Tart.  stibiatus  unb  im  fpdtem 
Verlauf  bie  Digitalis  purpurea  finb  unter  tiefen  bie  $aupk 
mittel. 

&k  fubacute  Arteriitis,  bie  toofyl  am  fyauffgflen  äff  reine 
CStotjünbung  ber  inneren  <paut  auf  juf  äffen  ift,  mu§  nad)  hm 
bei  ber  Endocarditis  chlorotica  gegebenen  5lnfid)ten  befyo,n= 
belt  werben.  §Uid)  t>k  partielle  acute  $lrteriencntjünbung  er* 
l)etfd)t  ein  fräftigeS  entjünbunggmibrigeS  S3erfat)rcn,  befonberS 
auefy  örtliche  ^Blutentjiefyungen  unb  bie  Einreibung  be$  Ungt. 
hydr.  cinerei. 

SMe  d;ronifa;e  llrtericnentjutibung  erforbert  biefelbe  3Se* 
tyanblung,  tvie  bh  cfyrontfcfje  §er$enrjünbung.  3n»  SBefonberc 
ift  aber  eine  forgfältige  SBerüd'ficfytigung  ber  caa)eftifd)en  unb 
bl)$crafifd)en  ltrfaa>n  babei  notfjtvenbig  unb  gegen  biefe  bie 
$ur  »orjug&veife  $u  richten. 
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£♦  §&on  tet  ^nijuttfeutiö  bet  Letten, 

Phlebitis. 

§.  499. 

SDie  ßnt&finbung  ber  Svenen  gebort  jti  benjentgen  ^ranf* 
^eit^upanben,  tvelcfye  »on  ben  bersten  lange  Seit  fyinbura)  tljeite 
»erfannt,  tfyeite  ganj  überfein  korben  finb.  pk  forgfdltigere 
SBeac&tung  unb  Grforfcfyung  berfelben  gebort  ber  neueren  Seit 
an  unb  i|l  eine  gofge  beS  wohltätigen  ßinßujTeS,  ben  bie  pa* 
tfyologifa^e  Anatomie  auf  bie  praftifd)e  Siebteln  auSjtuiben  be* 
gönnen  fyat.  groar  ijt  ben  alteren  Slerjten  bie  örtftenj  einer 
SBenenentjünbung  nicfyt  gan$  unbefannt  gewefen,  aber  bie  üon 
i()ncn  üerjeicfynetcn  SEfyatfaajen  (ianben  ju  ttereinjelt  ba,  finb 
t>on  fpätern  5Ierjten  su  wenig  beachtet,  ja  bie  Crrijlenj  ber 
SSenenentjünbung  ift  »on  biefen  wofyl  gar  ganj  in  2(breb«  gepeilt 
tvorben,  fo  bap  erß  mit  3-  Runter  eine  forgfdltigere  £3eaa> 
tung  unb  (*rforfa)ung  berfelbcn  begonnen  l)at.  ^Bleibt  ana) 
jeöt  in  biefem  Gebiete  no$  fciel  ju  erforfa)en  übrig,  fo  lagt 
ftcfy  aus  ben  üorliegenben  2tyatfa<$en  boa)  nacfytoeifen,  bag  bie 
SSenenentjünbung  nid)t  nur  fyauftg  unter  »ielfacfyen  Sttobipcatio* 
nen  uorfomme,  fonbern  aud)  mit  Dielen  wichtigen,  in  ityrem 
(Srunbüerfydltnip  bi^er  »ernannten  ^ran^eit^uftdnben  in  einer 
urfa^H^jen  SBeaie&ung  (tefye. 

2>ap  uon  ben  dltepen  ^lergten  bie  Crntjünbung  be£  föenem 
fl)ßem$,  befonberS  aber  bie  ßntjünbung  ber  Vena  cava,  beao)s 
tet  worben  ift,  ergiebt  pcf)  m#  golgenbem. 

§ippocrate£  erwähnt  fo)on  (de  internis  affect.  Cap. 
19 — 20),  bafj  bura)  ein  acutem  Reiben  ber  klieren  unb  ber 
Wüh  eine  Gntjünbung  be$  ganzen  SSenenftyßemS  unb  befonber$ 
ber  Vena  cava,  bebingt  Werben  fönne.  ßine  ausführlichere  85e* 
fcfyreibung  ber  Crntjünbtmg  ber  Vena  cava  giebt  5(retaeu$ 
(de  causis  et  signis  morb.  acut.  Lib  .IL  Cap.  VIII.)  3>ie 
fpdteren  <Sd)iiftpeller  liefern  feine  ättitttyeilungen  über  biefelbe, 
bis  Morgagni   ^latt)na)ten  über  bm  Sßefunb  Ui  £eia)en* 
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Öffnungen  giebr,  bie  über  eine  üorfjergegangene  Söenenentjünbung 
feinen  gWeifel  übrig  (äffen.  (Lib.  IV.  de  morb.  chirurg.  et 
univers.  epist.  anat.  med.  L.  VI.  art.  X.,  epist.  L.  III. 
art  XXXVIL).  0elbjt.  SSoertyaaüe  gebenftnur  ber  Sftbg* 
licfyfeit  einer  (fnrsünbung  ber  Svenen. 

3-  Runter  tvkz  bagegen  guerft  nact),  ba$  tic  traurigen 
geigen,  treibe  öfter  nad)  einem  Slberlaß  entfielen,  nicr;t  immer 
fcon   einer  $erle£ung   ber  (Seinen  unb  Heroen,    fonbern  nicfyt 
feiten  fcon  einer  Cnitjünbung  ber  inneren  §aut  ber  SSenen  au£* 
get)en.  §ierbnrd)  warb  bie  Slitfmerffamfeit  ber  berste  ^uer|Vauf 
biejenige  SJcnenentjünbmig  gelenft,  Welche  nact)  Aberldjfen  ent= 
ßefyt,  unb  tk  §unterfa)e  $inffcbt  fetyr  balb  buret)  weitere  ßrs 
fafyrungen  beßdtigt.  Valetta  (Exercitationes  pathologicae, 
Gap.  III.  p.  20.)?  Clarke  (Practical  Essays  on  the  Mana- 
gement of  Pregnancy  and   Labour   and  on  the   inflam- 
matory  and   febrile  Diseases   of  Ling-in   women  1793,) 
Unb  Wilson   (Transactions  of  a  Society  for  the  improv. 
of  med.  Knowl.  Vol.  3.   p.  65.)   Wiefen  balb  barauf  ba$ 
fBorfommen  ber  (fntjünbung  in  ben  IBenen  be$  SBetf'enS  nad) 
unb  in  furjer  Seit  kauften  fict)  auet)  bie  ^Beobachtungen  über 
ba£  Söorfemmen   ber    Crntjünbung   in    anbern  föenenpdmmen. 
$lbernetfyl),  <Sd)eröen,  sp.  granf,  Riedel,  ©äffe  lies 
ferten  baju   ^Beiträge.    3n   ber  neujten  Seit   ift    bie   SBenen* 
entjünbung   ein  ©egenftanb   ber   forgfamfien   (Srforfcfyung   ge* 
werben,    unb   wenn   and)  tro&  ber  großen  ga&l  oon  SBcofc 
Ortungen  bie  SMagnefe  ber  inneren  §3enenent$ünbung  nod)  nietjt 
überall  ^at  ftetjer  begrünbet  werben  fbnnen,   fo  ijt  boct;  oief 
£i<£t  über  tiefen  Qkgenjknb  verbreitet  werben.    &€  fyat  mir 
felbjt  nic^t  an  Gelegenheit  gefehlt,  eine  größere  Satyl  oon  galten 
in  fef>r  fcerfct)iebenen  Abteilungen  be3  SBenenfeftemS  *u  beob= 
achten  unb  baburd)  meine  $enntni£  ber  mannigfaltigen  gorm* 
fcerfcfyiebenfyeiten  biefeS  $ranfbeit£jttftanbe*  $u  berichtigen. 

&ie  widjtigpcn  föerl)anblungen  über  bie  Sßenenentjünbuncj 
Pnben  wir  in  folgenben  Triften. 
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§.  500. 

SBettor  icr)  gti  einer  genaueren  SBeförcifcung  bei*  Svenen* 
entjünbttng  übergebe,  roirb  eS  jtveefmagig  fet)n,  einen  S5(tc!  auf 
bie  anatomifd;e  Btructur  unb  bie  pfytyfiologifcfye  gttnetion  be$ 
$enenft)ftcm6  $u  werfen,  unb  bie  hierauf  begrünbetc  natürliche 
Crntsünbunggfäfyigfeit  bejfelben,  fo  Wie  bie  barauf  bezüglichen 
fcefonberen  Sliobipcationen  in  ber  51u3bilbung  ber  (Sntjünbuna, 
^erfcorjubeben. 

SBct  ber  anatomifcfyen  Betrachtung  ber  SSenen  r)aben  toir 
eines  £fyeü$  i&rcn  befonberen  &au,  anberen  £&eil3  ifyre  orga- 
nifd)e  SSerbinbung  mit  anberen  Steifen  unb  (ieweben  ju  bcaa> 
ten.  SDaf?  bie  'SJenen  aus  brei  §autcn  gebilbet  unb  mit  einer 
@d)id)te  geOge^ebe  umlagert  Werben,  ijt  eine  bekannte  Bacbe. 
lieber  bie  befonbere  0latur  ber  einzelnen  $äute  feil  uns  bie 
Anatomie  aber  noefy  fefter  begrünbete  3(uffd)lüjfe  geben,  bamit 
bie  öerfcfciebenen  ^Inffc^ten  »erfc^aünben,  bie  über  tiefen  (Segen* 
jlanb  ho$  bis  jetjt  ^errfc^enb  gewefen  ftnb.  Steine  Aufgabe 
frtnn  es  ntefet  fet)n,  mieb  ()ier  auf  biefelbcn  genauer  einjulaffen, 
üielme^r  werbe  id)  nur  im  allgemeinen  biejenigen  Momente 
fyerüorbeben,  welche  gur  bejferen  Ginjicr)r  in  bk  BilbungSfcerbä'its 
nijfe  ber  fcier  in  Siebe  gepellten  öntjünbung  ncttjwenbig  erwo* 
gen  werben  muffen. 

$BaS  ätierft  bie  innere  Jpaut  betrifft,  bie  fcietfeicfyt  am 
fyauffgften  ttn  @i£  ber  (£nt$ünbung  abgiebt,  fo  fa)eint  feiere 
mel)r  bie  gigentr;ümlicr;feit  einer  feröfen  Membran  jtt  tragen 
unb  giebt  be£r>alb  auet)  ber  in  if)r  auftretenben  ©ntjunbung 
biefelbe  9ftd)tung,  welche  fiefy  in  ben  feröfen  Rauten  im  2IUge* 
meinen  auSfpridjt  (§Bb.  I.  f.  213  unb  215).  S>ie  mittlere 
§aut  bagegen  gehört  ifyrer  S3iibung  nacb)  mefyr  bem  ßbrßfen 
©etpcbe  an  unb  partieipirt  bafyer  auefe  an  ber  5irt  unb  äßetfe 
feinet  (Srfranfen*.  (IB.  1.  §.  229.)  25te  Safere  §aut  aber  ift 
als  eine  geKgewebsfajeibe  ju  betradjtcn  unb  wirb  bafyer  Dor* 
^ugSweife  ein  DermittelnbcS  £>rgan  jttr  gorrpflanjung  ber  (*nt= 
jünbung  auf  baS  geügewebe,  wie  bie  fibröfe  §aut  auf  bie 
pbröfen  Ausbreitungen  unb  bit  feröfe  auf  bie  il)r  »erwanbten 
§äute.    2Bie  bei  ber  Söenenentjünbung  eine  folcr)e  gortpflan* 
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3tmg  be$  $ranfr)eit$prö$c(Te$  aber  in  bei*  Xfyat  ftatt  f?nbe,  wirb 
weiter  unten  näfcer  nacfygewiefen  werben.  $ap  e$  ben  Sfonem 
tyduten  an  eigentbümlid)en  ©cfa'fjen  nid)t  fcb)le,  bebarf  feiner 
Erinnerung;  bagegen  barf  nict)t  unerwähnt  bleiben,  ba%  bie  Svenen 
bcfonbcrS  reichhaltig  mit  §)?cröen  auSgepattet  pnb,  bie  t>om  (Bans 
glienft)Pcm  ausgeben,  unb  ba$  ifyre  gunction  met)r  als  bie  beS 
arteriellen  (SefaßapparateS  unter  ben  (Sinj?ufj  berfelben  gepellt 
ip,  ein  timftanb,  ber  bei  ber  J!ranf^eit3bilbung  im  SBenenft)pettt 
nid)t  unbeachtet  bleiben  fann. 

88a$  aber  sur  richtigeren  (üinfuftt  ber  ftdj  in  ben  Svenen 
aufgruben  GntjünbungSbUbimg  unb  ber  hierbei  in  SBetrad)t 
fommenben  sprogrefpon  beS  $ranfr)eitSpri>$ejfc3  nocfy  befonberS 
b eaajtet  werben  mup,  ip  ifjr  inniger  gufantmen^ang  mit  bent 
Stmipfygefä'ßfypem  unb  mit  bem  formieren  geßgewebe.  SP 
aucl)  ber  anatoinifa>  Sufammert^ang  beS  feuert  =  unb£tnnprK 
gefdßfopemS  nod)  nid)t  überall  nacfygewiefen,  fo  ip  er  boct) 
auS  ber  tfyetlweifen  ®(eid)artigfeit  ifyrer  p^pclcgifdjen  gun= 
etion  ju  folgern,  unb  bei  ber  $ranF&eit$bi[bung,  befonberS  aber 
fcei  ber  ßnt$ünbung,  weifet  bie  Erfahrung  eine  bdupg  l)erüors 
tretenbe  gortpfkn&ung  beS  Äranf&eitSproäeffeS  naa),  bie  nur 
begrüntet  fetm  fann  in  einer  SBerwanbtfctyaft  ber  |)l)t)pologifa)ett 
gunction,  in  einem  unmittelbaren  organifdjen  Stimmenfänge 
unb  einer  5let)nlid)feit,  Wenn  nicfyt  ©leidjartigfett  ber  <Strucüm 
SSaS  aber  bie  SSerbinbung  mit  bem  Seilgewebe  anbetrifft,  fc> 
Wirb  biefe  vermittelt  tfyeilS  bttrd)  bie  a'ufjere  §aut,  t&eüS  burd) 
bie  gtympfygefdße  unb  ba3  Äapiflargefdfjneg  ber  'SSenen,  Welche 
im  unmittelbaren  organifa>en  gufammen^ange  mit  bem  gelte 
gewebe  perjen  (@ie$e  fßb.  1.  f.  158.  §.  386.)-  2>ur<&  bis 
fyier  htrj  bezeichneten  SBilbungSefemente  ber  SBencn  unb  i^re 
fBerbinbung  mit  bem  £l)mpb;gefdj}ft)Peme  unb  bem  Sellgewebe 
Wirb  bie  befonbere  9ftd)tung  in  ber  räumlichen  Ausbreitung 
beö  entjünblid)en  ^ranfbeitSproseffeS  ber  SSenen  üorgeaeidmet. 
Söir  bjaben  jebod)  nod)  einen  §Blicf  auf  bie  p^t)pologifd)e  gun* 
ction  hc$  SSencnfypemS  ju  werfen,  um  bk  in  ifmt  au£gefprod)ene 
SDiepoption  jur.ßntjunbungsbtlbimg  mit  ifyxen  (Sigent§ümtt<§* 
feiten  genauer  erfaffen  au  fönnem    hierbei  ip  in  83etra$t  |U 

5* 
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aiefeen  bie  bttra)  bie  $enen  berrnfflefligte  SSlutbewegung  sunt 
^ergen  in  ifyrer  befonbern  Crigenttyümlicftfeit,  bie  bem  Söenen* 
ft)(iem  obltegenbe  gunction  ber  Steforption  unb  bie  33ef$affens 
§eit  beS  SBenenbluteS  felSft  mit  feiner  Hinneigung  ju  befon* 
bem,  bie  (SntaünbungSbilbung  begünftigenben  Ausartungen. 

S&aS  bie  IBlutbewegung  anbetrifft,  fo  fcfjeint  in  i^rer  $ftia> 
tung  jura  §erjen  ber  (Brttnb  für  bie  in  bcr  Csrfafyrung  beßtf* 
tigte  £fyatfaa>  gefügt  werben  ju  muffen,  ba$  tk  gortppan* 
jung  beS  $ranfl)eitSpro3efjreS  in  ben  (Milben  ber  SBenen  felbft 
in  ber  Stiftung  $um  §erjen  fyn  erfolgt.  3«  ber  trägeren, 
mefyr  felbftffcänbigen,  Dom  §erjen  metyr  unabhängigen  unb  $um 
großen  S^eil  unter  ben  S^erüeneinflug  gereuten  SBlutbeWegung 
unb  in  ber  gurücffyaftung  brS  SSencnbluteS  in  einzelnen  Organen, 
3.  SB.  ber  Wlik,  ber  £eber,  bem  (Sefyirn,  tm  Sungen,  ijt  nid)t 
nur  ein  wichtiges  bispcmirenbeS  Moment  für  bie  (SntäünbungSs 
bilbung  in  ben  Söenen  gefegt,  fonbern  aucfy  ber  (Brunb  für  bk 
burefy  bie  (*rfal)vung  naefcgewiefenen,  tyäuftg  üorfommenben 
(Siterablagerungen  in  biefen  Organen  gegeben.  3«  ber  Xfyat 
fpricfyt  fi$  bk  £>iSpoßtion  jur  felbßjlänbigen  ©ntjunbungs* 
bilbung  au$  im  ^fortaberfyjleme,  als  bem  S^eil  beS  SSenem 
fojtemS,  in  bem  ber  trcügße  SBlutumlauf  ftattpnbet,  fo  wie  in 
ber  Vena  cava,  bem  bem  $er$en  am  näc^en  gelegenen  fünfte, 
am  entfa)ieben|lcn  aus. 

SHtrdj)  bie  ben  S?enen  beitoor)nenbevgunction  ber  SRefors 
prion  ifi  M§  $enenfl)ftem  aber  mit  einer  größeren  gafyl  t>on 
$ranfl)eitSurfad>en  in  eine  erfte  unb  nä'a^e  $er%ung  geilellt, 
woburdj)  bie  Sftöglicbfeit-  ber  (SntjunbuugSbilbung  in  bemfelben 
in  einem  fyofycn  ®rabe  »erntest  werben  mttf.  ©an$  bcfon= 
berS  ijt  hierbei  bie  SHeforption  ton  (*iter  unb  branbiger  3^"c^e 
in  SBetracfyt  ju  sieben,  @ifte  unb  ßontagien  nia)t  auSgefcfclofs 
fen,  weld^e  als  Urfaa>n  ber  ^enenentjünbung  nia^t  feiten  fia) 
tvirffam  beweifen. 

2BaS  enblirf)  bat  ^enenblut  felbft  anbetrifft,  fo  fcrjeint 
felbigeS  auf  mefyifacfye  Sßeife  ber  (*nt$ünbungsbilbung  $orfa)ub 
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$u  (elften,  guinfc^p  ift  feine  $lnr)<fuftmg,  «StocEung,  frfbft  feine 
(Gerinnung  in  einzelnen  $enenjtx>eigen  ju  beachten,  woraus 
\üd)t  feiten  eine  ©elegenfyeit&trfacfye  für  bte  CrntjünbungSbilbung 
ermaebft,  ivie  bu$  bie  33lutaberfnoten  unb  §ämorrr)oibalanfd)roeU 
hingen,  aber  atta)  bie  Varices  innerer  SSenen  roar)rner)men  faf* 
fen.  S)ann  tjt  bie  §ftifcr)tmg  be$  Söenenbtutes  jtt  beachten,  befc 
fen  überrollter  Suftanb  eine  gan$  befonberS  r)ert>ortretenbe  3)i$* 
pefition  jur  cfyronifcfyen  SSenenentjünbung  su  bebingen  fd)eint, 
wie  bte  (Erfahrung  bie£  bei  einer  ftä'rfer  au^gebilbeten  atrabila* 
rifcfyen  Gonfhtution  nicfyt  feiten  überjeugenb  naeferoeifet.  2>a$ 
ä$enenblut  fa)cint  aber  aua)  üorjug^n?eife  ber  Präger  ber  roß* 
gen  £iatfyeft$  ju  fetm,  r»ela)e,  tvie  weiterhin  erörtert  werben 
tvirb,  mit  einer  allgemeiner  »erbreiteten  SDiSpojttion  jur  Söenen* 
entjünbung  in  einer  urfacfylictjen  33e$ie$ung  $u  ftefyen  fcfyetnr. 
dublier;  finb  auefy  bie  bl)Scrafifcfyen  guftänbe  be$  SBIuteS  unb 
bie  burd)  bie  SReforption  aufgenommenen  frembartigen  £8etmU 
fcfyungen  nia)t  unbeachtet  $u  (offen. 


§.  501. 

I(n  biefe,  bur$  baS  anatomifa^e  SBerfyalten  unb  bie  pfyty* 
flologifcfye  gttnetion  bebingte  SDiSpofttion  jur  ßntjünbung^biU 
bung  im  ^enenfl)|lem  reiben  fiefy  nun  auet)  anbere,  allgemeiner 
verbreitete  unb  inbioibuelle  urfacfylicfye  Momente,  tveldje  bit* 
felbe  $ur  franffyaften  fteigern. 

£)ie  (?rfaf)rung  ber  neueren  geit  $at  nac^geroiefen,  baß 
bte  SSenenentjiinbung,  befonberS  naa)  bem  ^berlafj,  ju  maus 
d)cn  Seiten  ungeroöbnlict)  fyäupg  beobachtet  roirb,  $tt  anbem 
nur  fefyr  feiten  oorfömmt.  <So  tarn  im  ^afyxz  1825  unb 
1828  bie  föenenentjünbung  naefy  bem  £{berlafj  in  sparte  unge* 
njö^nlict)  fyäuftg  üor.  2)aj[elbe  beobachtete  man  1833  in  Spurts 
$en.  <Seit  einigen  3<*&ren  un&  befonbcrS  im  Verlaufe  be$ 
SafyreS  1835  unb  36  gebort  fte  aua)  im  nörblic^en  ^Deutfc^s 
Tanb  $u  tm  ungetvctynltcfy  fyäufig  oorüommenben  $ranffyeit$s 
äujicmben.     ^cfcftnlein  $at  biefelbe  Beobachtung  früher  in 
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gßürjburg  gemacfjr.  Qfe  muß  bemnact)  eine  jtt  gerviffen  %ütm 
allgemeiner  verbreitete,  tjofyer  getigerte  SDiSpojition  jur  ^enen* 
cntjünbung  geben ,  rvela>  ba$  hervortreten  be$  $ranfyeit$* 
projeffeS  fd)on  bei  geringfügigem  augern  Scfyciblid^eiten  begün* 
fligr.  gunad^jl  fcbeint  fia)  biefe  SDiSpofition  an  eine  intenjivere 
ftationä're  gafhrifcfye  üranffyeitSeonftitution  unb  bcfonber»  an 
biejenige  Ausartung  berfelben  anzureiben,  bie  $ur  atrabilarifcfyen 
hinneigt,  ßinen  innigen  gufammenr)ang  fa)eint  jic  aber  mit 
einer  allgemeiner  verbreiteten  roßgen  &iat$tfi$  ju  fyaben.  3" 
allen  gäüen  ijt  aber  rvofyl  ein  fehlerhafter  STiif^ung^ jujtan b 
fce$  SBenenbluteS  an^uf lagen.  (S3b.  1.  §.  449).  ©ine  gleiche 
allgemeiner  verbreitete  franfbjafte  2>i£pofition  foll  pa)  nad) 
ber  Beobachtung  einiger  $ler$te  aufy  auf  einzelne  (Begenben  er? 
ßrecfen  unb  fomit  von  enbemifaxn  ßinßüfien  abhängig  felm. 
<So  erjagt  §ope,  ba%  bie  Phlebitis  in  bem  ßbinburger 
$ran?enrjattfe  für  gieberfran!b;eiten,  in  welc&em  fet)r  viele  Venae- 
sectionen  gemacht  rverben,  nur  feiten,  bagegen  in  bem  §o- 
fpitat  Infirmary,  wo  biefe  -Operation  nur  feiten  vorkömmt,  tm* 
geroö^nlia)  Ijdufig  beobachtet  rverbe,  unb  er  ijf  geneigt,  bie  Urs 
fadje  in  ber  ungefunberen  Sage  be$  te£tgenannten  §oSpital£ 
ju  fucfyen.  §Befonber£  beachtenswerte;  fmb  aber  mehrere  inbivis 
tuelle  urfac^lic&e  Momente,  rvelcfye  bie  SDiSpofttion  sur  $enen= 
entjünbung  in  einem  fybfyeren  ®rabe  fteigem. 

gunda)(t  Verbien.t  eine  jlarfer  fyervortretenbe  venöfe  Gon* 
ftittttion  ermahnt  ju  rverben;  vorjugSrveife  iß  aber  ein  ßdrfer 
auSgebilbeter  atrabilarifcfeer  gußanb  ju  berucffia)tigen.  3$ 
fyabe  mehrere  gciüe  beobachtet,  tvo  bei  folgern  3llPan&e  eine 
franf^aft  geßeigerte  SDiepoßtion  jur  ü)ronifcr)en  felbßßdnbigen 
©nrsünbungSbübung  ausgebreiteter  im  ganzen  SSenenfytleme  bjer* 
vortrat.  S)em  forgfdltigen  S3eobaa)tcr  fann  e$  überhaupt  nicr)t 
entgegen,  ba$  viele  ven  Stockungen  be$  §8lur3  im  spfortabers 
ft)ftem  auSgcljcnbe  $ranfr)eit63ußdnbe  bura)  ben  llebergang  jur 
SJenenentsünönng  it)re  sprogrefßon  machen.  Sie  3(er$tc  achten 
auf  biefe  SE&atfad)C  jebocfy  im  allgemeinen  viel  $u  ivenig.  5lu$ 
bem  (gefaßten  IcijH  ß$  jugleicb;  folgern,  baß  bie  ftärfer  au& 
gebübete  #cimprr§ofoalfrautyeit  eine  emfcfyiebenc  SDiSpoßtioit 


71 

fi'ir  bie  ßntjünbungSbilbmig  im  spfortaberftyfteme  mit  ficfy  fitere. 
SDief«  SDiSpofition  tritt  aber  um  fo  ftdrfer  fccröör,  je  mefyr  ficfy 
eine  (Sid;tbl)^crafte  mit  cinmifc^t.  (Sin  üariföfcr  gttßanb  ber 
Venen  unb  eine  «Stockung  be$  IBCute^  in  bcnfelben,  woburcfy 
fie  aud)  veranlaßt  werben  möge,  ift  aufjerbem  ein  l?äufige£  bi£- 
ponirenbeö  Moment  für  bie  $Uu?bilbung  ber  Venenentjünbung. 

Gin  fehlerhaftes  Verhalten  ber  Menstruation  bei  üenöfer 
Vollbliitigfrit  leiftet  ber  SBilbung  ber  Vcnenentjünbung  großen 
Vorfdjub.  &  gilt  bieg  auc^  üon  irnm  ungeregelten,  fc^mer^ 
haften  Sftonatsbltitjluß. 

3n  einem  bcfonberS  fyofyen  (Grabe  ift  biefc  Stöpoßttou 
aber  geweigert  im  Sßocfyenbette..  unb  fyier  gehört  bie  Phlebitis 
uterina  acuta  unb  chronica  in  ber  Zi)<Xt  SU  ttn  fydujig  ÜOr* 
fommenben  ^ranffyeit^uftdnben, 

flöte  bie  rofige  SDiatfyefe,  wenn  jie  allgemeiner  verbreitet 
ift ,  bie  Venenent$ünbung  in  einem  §ofyen  (Grabe  begünßigr, 
fo  finbet  man  biefe  (Geneigtheit  jur  $(u6Mlbung  berfelbeu  bei 
einzelnen  sperfonen,  bie  eine  folcfye  Anlage  tragen. 

Cfben  fo  niacfyt  fid)  eine  eingewurzelte  rfyettmatifcf)e  &\)fc 
crafie,  fo  Wie  bei  ber  Gntjünbung  ber  gtympfygefd^e,  fo  audj 
ber  Venen  geltenb,  wie  benn  au§  überhaupt  eine  bt)$crajifcfye 
jlörpeibefcfyaffcnfyeit  als  eines  ber  wiajtigften  unb  fyauftgftea 
bieponirenben  Momente  für  bie  Venenent$ünbung  betrautet 
werben  muß. 

§.  502. 

£>ie  Idufigfte  (MegenfyeitSurfadje  für  bie  Anregung  ber  Ve* 
nenentjünbung  geben  ofyne  gweifel  Verlegungen  unb  unter  biefett 
befonberS  ber  £tberla§.  £ä$t  fi'a>  nun  aua)  nicfyt  in  $lbrebe  ftefc 
Jen,  ba$  bie  ungefa)icfte  Verrichtung  ber  Operation,  ber  ©es 
braud)  eines  jtttmpfen,  »ielleicfyt  mit  $ranf  JeitSjtoffen  befcfymiers 
ten  SnffrumenteS,  ein  fcfcteajter  Verbanb  unb  ein  fehlerhaftes 
föer^alten  Don  «Seiten  beS  Traufen  in  Dielen  galten  bie  Venen* 
entu'tnbung  veranlagen :  fo  le^rt  bod)  aua)  bie  Grfa^rung,  ba% 
biefe  Umjtdnbe  in  fef)r  Dielen  galten  gar  feinen  Ginflufj  aus* 
üben,  bie  Gntjünbung  aber  bennoefy  fta)  ausbilbet.    $öir  fya* 
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ben  ba^er  bre  bereits  befpro^ene  allgemeine  unb  inbtoibuelle 
franf^afte  &iSpofition  jur  Söenenentjünbung  in  folgen  gäflen 
in  $(nfd)lag  ju  bringen. 

SBßaS  üon  bent  Slberlaß  gilt,  §at  att$  bei  anbeten  Ver- 
legungen feine  5lntoenbung.  öuetfdjungen,  SBermunbungen, 
ber  anfyaltenb  fortbauernbe  S5rud  auf  bie  SSenenftamme  erjeiu 
gen  nid)t  feiten  biefe  (*nt$ünbung.  S5ei  $no$enbrü$cn  fömmt 
biefelbe  bafyer  öfter  cor.  SKaa)  Amputationen  fyat  man  ein 
aufmerffameS  5luge  auf  biefelbe  jtt  richten,  ba  fie  fyier  nicfyt 
nur  allein  häufiger  fcorfömmt,  fonbern  atta)  öfter  mit  (*iter* 
»erfegungen  naa)  entfernten  JDrganen  tterbunben  ift. 

£)ie  SHcforptton  eines  aufgelöften  (fitere  unb  einer  bran* 
bigen  '^aufye  erzeugt  öfter  bie  böSartigflen  gormen  ber  Söenen* 
entjünbung  unb  eine  bamit  in  SSerbinbung  (te^enbe  Eiterung 
in  ben  Zungen,  ber  Seber,  ber  Sttilj  ober  bem  ©efyirn.  5iud) 
tu  (finmirfung  einiger  bei  SBemntnbungen  aufgenommenen 
SlnftecfungStfoffe  unb  (Bifte,  j.  85.  beS  SftoggiftcS,  £eia>ngifteS, 
SftiljbranbgifteS,  fo  toie  faulicfyter  £fyierjtoffe  überhaupt  unb 
beS  (S^langengifteS  ijt  fyierfyer  ju  rennen,  ®af  baS  tyep 
unb  £l)pfyuScontagium  eine  Söenenentsünbung  erzeuge,  ijt  jmar 
»on  Einigen  behauptet  werben,  inbeffen  bis  jeßt  noa)  nia)t 
überjeugenb  na$gen>iefen. 

gu  ben  n?ia)tigften  (McgenfyeitSurfadjen  ber  ft$  felbßjMn« 
big  auSbilbenben,  fogenannten  inneren  Venenentjünbungen  ge* 
fyören  bie  StyScraffen  unb  üorjüglidj  eine  fyöfyer  getigerte  atra-- 
bilarifcfye,  gid)tifd)e  unb  intfeterirte  rfyeumarifd)e  £>tyScrafie.  &aß 
eine  ftärfer  ausgeprägte  atrabilarifd;e  (Sonfhtution  ber  5(ttSbils 
bttng  ber  25enenentjünbung  in  einem  fyofyen  (Brabe  SBorfdjub 
letfte,  ifi  bereite  erwähnt  morben;  fie  erlangt  aber  aud)  in  ein* 
jelnen  fallen  einen  fo  übertviegenben  6infui£,  ba#  eine  weiter 
ausgebreitete  c&roniföc  SSenenentjünbung,  üorjugsmeife  im  ^>fort* 
aberftyftem,  aus  ifyr  allein  fyerüorgefyt.  2>ie  $itt)t  unb  ber 
SRfyeumatiSmuS  aber  fyaben  mit  ifyren  tfocalaffectionen  üorjugSs 
tteife  ifyren  <8i£  in  ben  ffbröfen  (Begeben  unb  ergreifen  bafyer 
aua)  öfter  bie  pbröfe  §aut  ber  ©efafje.  0elbfi  ber  acute 
SK^eumatiSmuS  ergreift  fyiu  unb  uneber  größere  ©efä'ftMmme. 
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&te  anomale  unb  Befonber^  bie  atonifcfye  ©icfyt  gfebt  bagegen 
fyäupgcr  SSeranlaffung  jur  35ilbnng  ber  Söenenentjünbung. 

0et;r  oft  nimmt  bie  SSenenentjünbung  ifyren  Urfprung 
au$  anberen  entjünbüdjen  ^ranf&eitsjuftdnben.  3n  Der  M™2 
gegenb  alter  (Sefc^müre,  befonber^  feiger,  bie  fcon  einem  calfo* 
fen  geügeivebe  umgeben  jtnb,  pnbet  man  bie  Söenenjtveige  fyäuf?g 
entjünbet,  oft  fogar  in  golge  ber  ßntjünbung  obliterirt.  2)af* 
felbe  fi'nbet  man  in  ber  $tad)barfd)aft  veralteter  cariöfer  (Be* 
fd?nwre.  lleberfyaupt  tragt  pd)  bie  (£nt$ünbung  ber  Sfympfc 
gefäße  unb  be$  gellgen?ebe$  leicht  auf  bie  benachbarten  Svenen 
über  unb  itmgefc&rt  üon  biefen  auf  jene  Steile.  25ie  dnvfin- 
bung  im  sparendem  folcfyer  Organe,  ttela^e  üiel  SSenenblut 
enthalten  unb  babttre^  mit  §auptt>enenftdmmen  in  Serbin* 
bung  jlt^en,  gefyt  fyätiftger  auf  biefe  über.  <So  üerbinbet  fia) 
bie  (fntsimbung  ber  Vena  cava  unb  ber  spfortaber  fyäußger 
mit  ber  £eberentu"tnbung.  SBon  ben  Zungen,  ber  SWilj  unb 
bem  Uterns  aus  beobachten  nMr  eine  äfynlicfye  Uebertragung. 
S5ei  ben  acuten  (Srantfyemen,  befonber*  M  bm  Torfen,  beim 
£l)p£;uS,  bem  gelben  gieber,  üorjüglicr;  aud)  bü  ben  fogenann* 
ten  <Sumpffiebem  fpielt  bie  Phlebitis  interna  o^ne  gtoeifel 
fytn  unb  lieber  eine  Stolle. 

SBei  einer  ftdrfer  t;er»ortretenben  SDiSpofition  sur  Phlebitis 
fo>int  auo)  bie  (Haltung  t;in  unb  lieber  bk  ilranfbeitsbik 
bung  anzuregen,  Q€  gilt  bieS  befonberS  von  ber  ajronifcfyen, 
felbßjidnbig  enttoicfelten  Phlebitis  interna,  SöorjugSroeife  trifft 
bie£  jebca)  aber  nur  bei  folgen  ^erfonen  ju,  bie  an  einer  in* 
»eterirten  rfyeumatifdjen  ober  ©i4>t;£r;$crafie  leiben. 

§.  503. 

SScbor  icfy  jur  S3efd)reibung  be$  $ranfr)eit$bilbe$  über* 
gc$c,  twlcfyeS  bie  SBenenentjünbung  erjeugt,  null  icfy  bie  ana* 
tomifa>patfyologifcc;en  Söerdnberungen  anführen,  toelcfye  biefelbe 
begleiten,  unb  bereu  ^enntnig  jur  befferen  @inft$t  in  bm 
^ran^eitSjuftanb  toefentlia)  beitragt,  ©enbrin  fyat  biefen 
©egenflanb  mit  großer  ©enauigtat  aufgefaßt,  bem  i§  bafyer 
aua)  in  ber  $auptfaa)e  folge. 
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Wlit  bem  ^Beginnen  ber  (Sntsünbung  fdrbt  ficr)  bie  innere 
$attt  mefyr  ober  roeniger  bunfelrotf;;  an  ben  (Brennen  betont« 
SÜnbung  ober  in  ber  ganjen  Verbreitung  ibre6  @i&e6,  roenn 
pe  ncd)  neu  ijt,  ift  bie  SRöttje  nic^t  fefyr  lebhaft  unb  $eigt  ficfy 
feurd)  fleine,  unregelmäßige  ättarmorirungen,  bie  in  bie  natur« 
genüge  gdrbung  ber  fyaut  übergeben.  S)ura)  biefe  $iarmori« 
tttngen  fyinbura)  bemerkt  man  bk  natürlich  eingcfprißten  Haar- 
gefäße ficr;  in  »erfcfyiebener  §Kia)tung  unter  ber  innern  §aut 
»erbreiten.  SDiefe  ©efdßerfüüung  unb  gdrbung  reiben  fyin, 
bie  entfler)enbe  (Sntjiinburig  »on  ber  »Wetten  SHötfye  ober  roein* 
Ijefendfyn  lieben  garbe  $u  unrerfcfyeiben,  tk  bureb  (Sinfaugung 
l)er»orgebracr;t  roirb.  3«  deinen  Venenjroeigen  finb  biefe  $>aar= 
cjefä'ße  freiließ  nicfyt  roofyl  jti  bemerfen  unb  aucr;  in  ben  großen 
(Befdßfldmmen  roirb  bieS  getanen  burcr)  bk  $\ötrje,  roelcfye  bie 
Slttffattgung  ^eroorbringt,  »erbunfelt.  Stimmt  man  »orficljtig 
ein  «Stücf  ber  innern  Venenfyaut  tjinroeg,  roaS  leichter  als  im 
gefunben  guftanbe  möglia)  ift,  fo  fann  man  bie  injicirten  $aars 
gefdße  auf  ber  mittlem  £aut  fefyr  leicht  unb  beutlia)  roafyrs 
nehmen.  «Sobalb  bie  (Snt&ünbung  bm  erjien  Anfang  über= 
(abritten  fyat,  r»irb  bk  innere  §aut  gleichförmig  rott)  unb  aucl) 
weniger  burcfyficbtig,  rooburd)  e$  nun  unmöglich  roirb,  tk  im« 
ler  ir;r  bepnblic^en  ^efdßoersroeigungen  roa^rjuner>men;  pe  »er« 
Üert  il)ren  ©lanj  unb  roirb  etroaS  runzelig.  SRac&t  tk  (S*nt= 
jünbung  roeitere  gortfcfyritte,  fo  »erbieft  fia)  bie  innere  §aur, 
»erlieri  ifyre  2>ic&tigfeit,  geigt  ein  fcfyroamnrigeS  (Befuge  unb  ein 
feiges  ober  gottigeS  ^(nfe^en,  laßt  fict;  aua>  leicht  »on  ber 
mittleren  $aut  abtrennen  nnb  ift  leicht  gerreißbar. 

SDie  mittlere  §>aut  ber  Venen  jeigt  ^  (Sntjiinbung  juerji 
Erfüllung  ifyrer  ©efdße  unb  bann  gleichförmige  SEörfytmg;  fie 
»erbieft  ftd)  unb  erlangt  eine  fo  große  SDicfytigfcit,  baß  b<x$ 
qtieer  burcfyfcfynittene  ©efdß  gleicb  einer  Arterie  offen  bleibt. 
£ro£  biefer  Vermehrung  ber  S)ic^tigfeit  ijt  fie  aber  »iel  roeni« 
ger  fefl,    als  im  gefunben  3ufto"be. 

2)ie  (Befdße  ber  äußern  $aut  ber  Vene  merben  ebenfalte 
eingefpri^t,  roenn  bie  (Sntaünbung  nicl)t  auf  bie  beifcen  anberen 
«päute  bcfc^raiift  bleibt.    %>k  äußere  §attt  felbfl  fa)i»Ült  auf 
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unb  erfüllt  per)  fcefönbcr^  irr  ityren  tiefen  <Bcr)icr)ten  mit  bluti* 
gern  @erum  ober  auet)  gar  mit  SBlut.  3ft  bit  ßntjiinbung 
heftig,  fo  ftnbet  man  fte  aucr;  mit  (fiter  erfüllt. 

Sßenn  alle  §dute  einer  SBene  entjünbet  finb,  fo  ferjeinen 
fie  ein  gleichartiges  ©anje  ju  bilben,  baS  ipt  r  einen  bunfel* 
rotten  Strang,  ber  t>on  einer  ^eiligen,  jerreibliajen,  rotten, 
mit  blutigem  Serum  erfüllten  (Scheibe  umfüllt  ijt.  Severe 
ijt  bu  geUgemebefc&eibe  ber  Svenen;  fie  t)dngt  bem  ©efä'ge  je£t 
fet)r  feß  an  unb  ift  mit  feiner  äußern  $aut  roie  i>erfa)mol$ctt. 

ä$on  großer  2öid)tigfeit  für  bie  gortbilbting  beS  ^ranf* 
tyeitSprc^ffeS  finb  biejenigen  (frfcfyeinungen,  roela)e  fia)  im  $anal 
ber  entptnbeten  SOene  barbieten. 

gttnacfyjt  ftnbet  man  bei  heftigem  S8enenent$ünbungen  fer)r 
geroofynlid)  (fiter,  ber  merjr  ober  roeniger  mit  S3lut  gemiferjt, 
biSroeilen  aber  auet)  ganj  rein  ift.  SBiSroeilen  flnbet  man  eine 
•ganj  citerartige  glüffigfeit  in  bie  $efdf$dute  inftltrirt  ober  in 
Relnfeh  §lnfammlttngen  abgefegt,  befonberS  in  ber  S^&aut. 
Selbjt  in  ber  gellgemebefcfyeibe  IdngS  bem  Verlauf  beS  ©efch 
■fjcS  pnbet  man  nia)t  feiten  biffufe  ober  aucr;  wofyl  circumferipte 
ßiteranfammlungen.  ®k  (fiterbilbung  im  ©efä'fje  felbft  ifl 
ofyne  S^eifel  als  ba$  sprobuet  ber  eiterartigen  2(bfonberuna, 
auf  ber  inneren  §aut  ju  betrachten,  bie  mit  berjenigen  31t  »er* 
gleichen  ift,  meiere  auefy  in  anbern  gdüen  auf  ber  inneren  gldcfye 
ber  ferbfen  $dute  beobachtet  roirb.  S)ie  in  ber  Umgebung  be$ 
entjünbeten  (BefaßeS  unb  in  feinen  Rauten  »orfommenben  Liters 
anfammlungen  muffen  aber  als  ein  sprobuet  ber  gldcfyjeitig 
uor^anbenen  geUgeroebSentjünbung  angefproa)en  roerben.  Q$ 
unterliegt  aber  aua>  feinem  Steifet,  to$  ber  in  hm  $eneit 
öfter  fcorgefunbene  (fiter  auf  bem  SBege  ber  Siefor^tion  in  bie* 
felben  gelangt  ift  unb  als  llrfacfye  ber  etrua  üorfyanbenen  SBenen* 
entjünbung  unb  ber  anberroeitigen,  fpater  nd^er  in  S3etracf)t 
ju  $te$enben  Ä'ranr^eitSbilbung  betrachtet  werben  muß.  SSott 
ber  (finvoirfung  ber  burd)  bie  ^enenentjünbung  bebingten  eiters 
artigen  $ibfonberung  auf  bie  IBlutmaffe  geljen  aber  überhaupt 
bie  gefährlichen,  ein  allgemeines  (ftfranftn  befunbenben  (Srfcfyeis 
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nungen  aus,  wela)e  pc|  im  Verlauf  ber  fBmenentatlnbung,  wenn 
öuo)  ntd&t  immer,  boa)  fefer  oft  einftcllen. 

3n  anbem  gällen,  unb  oft  gleichzeitig  mit  Spuren  »Ott 
Eiterung,  über^t  eine  plaßifa)e  fpecf gutartige  <Sa)ia)t  bie 
SBä'nbe  be3  SSenenfanalS  unb  erfüllt  beffen  ganje  §ör;(e.  SDiefe 
fatfct)en  §dute  beftnben  fia)  in  einem  Derfc^iebenen  Grabe  »on 
£>rganifation  unb  »erhalten  fia)  benen  äfcnlia),  bie  wir  auf  ber 
gläa)e  entjünbeter  feröfer  <paute  wafyrnefymen,  gefyen  aua)  mit 
ber  Gefäßwanbung  fyin  unb  lieber  eine  fefyr  fe|le  SSerbinbung 
ein.  Wlan  Ijat  öfter  beobachtet,  ba$  fte  eine  grofje  (Strerfe 
Weit  ba$  ^nmxt  ber  $ene  auSfleibeten. 

£Benn  alle  §aute  einer  SSene  entjünbet  ßnb,  fo  Wirft  fie 
nia)t  mefyr  auf  ba$  bura)ftrömenbe  IBiut  ein,  fonbern  wirb  üon 
biefem  me()r  ober  Weniger  ausgebest.  ättag  nun  biefe  5iu$= 
bcfynung  ftattfinben  ober  nia)t,  befonberS  aber  im  eueren  gaüe, 
fo  bilbet  ba$  IBtut  auf  ben  £Bänben  be$  Gefäßes  faferige, 
mefyr  ober  weniger  farblofe  Ablagerungen,  bergleia)en  man  in 
Aneurysmen  fmbct.  stimmt  bie  Crntjünbung  an  §eftigfeit  nia)t 
^u,  fo  oertrocfenen  bie  auf  biefe  2lrt  angekauften  Gerinnungen 
gewiifermafjen  unb  üeranfajfen  fortbauernbe  £)bliteration ;  wäa)(t 
bie  Chujünbting  im  Gegenteil,  fo  oerdnbern  fie  fia),  entfärben 
fiel)  attüörberjt  unb  uerwanblen  fia)  bann  in  eine  gelbliche,  gleia> 
fam  fdfige  Sftajfe,  bk  balb  barauf  alle  (2igenfa)aften  be£  (SiterS 
annimmt  Smra)  eine  ftärfere  ^Infammlung  biefeS  ßiterS  wirb 
ber  Sknenfanal  öfter  ftdrfer  ausgebest  unb  in  eine  5tbfce$s 
Ijöfyle  fcerwanbelt.  §Bei  gelinberen  Graben  ber  ß'ntjünbung,  unb 
wenn  biefelbe  fia)  jurüdbtlbet.  Wirb  bie  in  ben  Rauten  injtl« 
irirte  ober  in  bie  £öf)le  ergoffene  eiterartige  glüfjigfeit  öfter 
aufgefogen,  bie  Gefäßwanbe  fallen  jufammen,  bie  fpetffoaufr 
artige  ©ubjtanj  organifirt  fia),  gefyt  in  einen  banbartigen  (Strang 
über,  unb  ber  SBlutumlauf  bleibt  aufgehoben,  ß'inige  SBeob* 
aa)tungen  jeigen  jeboa),  ba$  er  fia)  in  etwas  größeren  ^enen 
biswctlen  Wieber  fyerfteüt. 

3n  einigen  fetjr  feltertcn  gdflen  üerwanbelt  fia)  ba$  Gefäj* 
in  einen  (Strang  »on  rotier,   fa)wammiger,  fe&r  jcrreiblia)er/ 
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flarf  eingefpri^rer,  mit  SSlut  ober  Giter  erfüttter  <£ubßan$  unb 
bic  §öfyle  üerfcfynnnbet  ganj. 

Sßenn  auf  bie  eine  ober  bie  anbere  SOßeife  bie  S^erfc^üe- 
ßung  eines  §auptt>enenßammeS  ßattgefunben  fy\t,  tritt  ber 
SKegel  nad)  ein  Gebern  ber  unterhalb  gelegenen  S^^ctfe  ein.  33et 
ber  SBilbung  biefeS  DebemeS  fcfceint  jebocr;  ein  fubinfJammato- 
rifcfyer,  mit  3"buration  gepaarter  Suptanb  beS  gellgeroebeS  bei* 
junjirfen,  Welker  fiel)  ber  SBenenentjunbung  fo  leicfyt  beigefellt. 
UebrigenS  ift  eS  nid)t  unroaM^inlicfy,  baf;  Diele  £BajTerfud)tett 
aus  einer  SSenenentjünbung,  befonberS  aus  einer  cfyronifcfyen  im 
spfortaberftyfteme,  ifyren  Urfprung  nehmen.  Wliv  finb  wenig* 
jienS  mehrere  gälte  biefer  31rt  ttorgefommen. 

SDte  cfyronifcbe  SBemnentjünbung,  welche  im  allgemeinen 
biefelben  anatomifcr)  *  pat^ologifc^en  SSerdnberungen  nadj)  jt<§ 
Sie^t,  bebingt  jebod)  aud)  fyin  unb  tvieber  SSerfctyrodrungen,  ja 
man  IjatSBeifpiele,  baf*  bie  SSenen  »on  (Befdjuntren  burcfyfreflen 
waren.  Der  SBranb,  ber  bei  Söenenentjünbungen  fyn  unb  n>te- 
ber  beobachtet  Wirb,  ergreift  aber  weit  mefjr  baS  Selige* 
n?ebe,  als  bie  $ene  felbf!,  unb  fcfyeint  mefyr  bie  golge  ber 
9iücfwirfttng  ber  Gntaünbung  auf  baS  gellgewebe  ju  fetyn  ober 
als  eine  fpdtere  gofge  ber  U3crfcfeHe§ung  größerer  ^enenfidmtne 
aufzutreten.  SRtcfytSbeftowemcjer  fönnen  aber  aud)  bie  Irenen 
an  einer  branbigen  ßntjünbung  £l)eil  nehmen,  wie  $.  $$.  beim 
§oSpitalbranbe;  eS  gefcfyiefyt  bieS  aber  immer  erjt  fpät. 

§.504. 

SDte  Söenenentjunbung  gefyt  mefyrfacfye  $iObiftcationen  in 
ifyrer  3luSfcilbung  ein,  woraus  ein  fefyr  oerfcfyiebenartigeS  SBilb 
beS  $ranffyettSjuftonbeS  entfielt.  Unter  folgen ben  allgemeinen 
(BejtcfytSpunften  derben  bie  hierauf  bezüglichen  Differenzen  aufs 
Sufaffen  feijn. 

(*S  einreibet  zunäcfyß  über  bk  ©ejlaftung  beS  $ranfl&ett$* 
projeffeS  ber  oerfcfyiebene  @i£  unb  bie  Ausbreitung  bit  ßntjüns 
bung.  STßir  fönnen  in  biefer  §inftcf)t  Unterseiten  eine  pars 
tielle,  dunere,  mit  weniger  ober  gar  feiner  $£&etfaa$me  beS 
gefammten  <©t$ems  auftretenbe,  unb  eine  im  <^t)jleme  weiter 
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»errettete  ober  Mit  bem  Reiben  innerer  ^enentfa'mme  ausge* 
$enbe,  fogenannte  atr^etneine-  Sterbet  fömmt  aber  wieber 
in  SBetracfyt  ber  fpecieüe  <Si$  ber  (Sntjiinbung  in  ben  einzelnen 
Svenen  mib  felbft  in  tm  einjefnen  Rauten,  liefet  (entere  Hm* 
flanb  iß  &n>ar  in  ber  (Symptomatologie  bi^er  wenig  beachtet 
werben,  eine  genauere  ^Beobachtung  lafjt  jebod)  nicfyt  üerfennen, 
fcajf  ba$  fcorjugStoeife  ober  felbjlflanbige  2nhm  einzelner  $äx\tt 
bei  ber  öinfi'cfyt  in  ben  Sufamwenfyang  ber  $ranl)eit$erfa)ei* 
iiungen  fe^r  su  beachten  fety. 

3>ann  gehaftet  fia)  ferner  baS  $ranff)eit3bilb  fcerfcfyiebett 
je  naefy  bem  mefyr  ober  weniger  acuten,  f  üb  acuten  ober 
d)ronif$en  Verlauf  ber  ßntjünbung.  Man  tyat  aufierft 
acute  gälle  tton  S8enenent$ünbung  beobachtet,  bie  fcfyon  in  we* 
nigen  Sagen  töbteten,  anbere  gaüe  giebt  e£  aber,  bie  fi$  auf 
mehrere  £öod)en,  felbft  Monate  üerfcfyleppen. 

5Iuc^  bk  bura)  bie  befonberen  urfacblic&en  SScrfjältniffe  unb 
zufällig  üorfjanbenen  ^M>enfranfl)eit^u|1anbe  bebingten  ßombi= 
nattonen  finb  in  SBetracfyt  su  jic^en,  als  bafyin  geboren  Qoiu 
ta$im,  faulige  &to$e,  bie  rofige  &iattyfe,  SH)£crafien  u.  f»  tt>. 

(Snblicfc  aber  Petit  fid)  ba£  SSitb  ber  $ranfl)eit  i?erfa)ieben 
i>ar  naefy  ber  (fntwiclelung^pufe  ber  (*nt$ünbung  unb  ben  baoon 
bebingten  0  <bien  il)re£  fBer(auft^,  GS  finb  in  biefer  SBejies 
feung  ju  beachten  ba$  Stabium  ber  nod)  bejlefyenbcn  SDertlicfc 
feit  ber  ©ntjünbung,  ba$  Stabium-ber  tyerüorgerufenen  aüge* 
meinen  entjünbücfyen  Dieaction,  ba$  (Stabium  ber  burefy  bie 
(üHterbilbttng  bebingten  SBlutinfection  unb  enblid)  ba$  Stabium 
ber  golgefr-an%iten.  &$  üerftefyt  ffa)  übrigens  üon  felbft,  ba£ 
«id)t  jebe  f^enenentjünbung  biefe  ^rogreffionSftabicn  alle  notfys 
Wenbig  burc^Taufen  muß;  aucl)  tfl  letcfyt  gu  erachten,  baf?  bei 
inneren  Söenenentjünbungen  ba$  erfte  Stabium  öfter  verborgen 
bleibt  unb  baß  aua)  bie  (Befammtentmicfelung  bcS  $ranr>-it$* 
SuftanbeS  an  feine  fceßimmte  Seitbauer  gebunben  i(t. 

§.  505. 

Sie  allgemeine  (Symptomatologie  ber  föenenentjünbung 
ift  auf  folgenbe  <©t;mptomeugruppen  aurücfaufi't^ren. 
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1.  Sopifcbc  (SntaünbungSerfcbeittungen.  @ie  jinb 
ttor$üglicb  nur  bei  ber  augern  S8enenent$ünbung  für  bie  <Sinne 
tvabrnebmbar,  einzelne  jebocb  aua)  Ui  inneren  2$enenent$ün* 
bungen  ju  bemerfen.  S)er  <Scbmer$  begleitet  foroobl  bie  aus 
fjere,  alö  innere  SSenenentsünbung,  fpricbt  fid)  mebr  mit  einer 
brennenben  ßinpfinbung  au$  unb  verbreitet  fid)  in  vielen  gä'U 
len,  flüchtigen  (Stieben  gleicbenb,  im  Verlauf  größerer  SSenen* 
flamme  btira)  ben  ganzen  Körper.  CS*  offenbart  fia)  berfelbe 
aber  in  einem  verfebiebenen  (Brabe,  je  naebbem  n?ir  e£  mit  eis 
ner  metyr  activen  acuten,  fubacuten  ober  ebronifeben  ^ntjüns 
bung  ju  tbun  ^aben.  $lucb  ber  <3i($  ber  (*ntjünbung  unb  ibr 
befenbcreS  urfacblicbcS  fBei^aftni^  roirfen  mobificirenb  auf  ben* 
felben.  <So  febeinen  bie  flücbtigen,  ben  ganzen  Körper  burefc 
bringenben  (Scbmerjen  vor^ugSroeife  von  einer  activeren  (Int* 
jünbung  ber  flbröfen  §aut  abhängig  in  fei)n.  S)er  brennenbe 
(Scbmerj  ifl  aueb  bei  ber  ebronifeben  ßntjünbung  niebt  feiten 
febr  ^efttg,  roenn  bei  berfelben  Söerflopfungen  bureb  geronnenes 
SBlut  flattflnben,  tote  bei  §>dmorrboibalaffectionen  unb  S5Cut- 
aberfnoten.  SDer  ^cbmerj  tritt  übrigens  am  lebbafteflen  b^s 
vor  im  (©tabutm  ber  vorrvaltenben  SKeijttng  unb  Verminbert 
fieb  mit  bem  geitraum,  wo  bie  SSeranberung  be$  plaflifcben 
*|3rosefic$  ibr  Itebergetvicbt  erlangt  unb  ben  SBeg  ju  gofgc* 
franf^eiten  einleitet.  £'r  gebort  obne  groeifel  ju  ben  lvicbtig= 
flen  ^ennjeieben  aua)  ber  inneren  SSenenentjünbungen,  tritt 
aber  oft  fo  tvenig  lebhaft  b^rvor,  ba%  er  aH  biagnoftifcbeS  S1'^ 
eben  nid)t  beamtet  wirb,  unb  hierin  liegt  ber  (Brunb,  baß  be* 
fonberS  bie  fubacuten  unb  cbronifct)en  SSenenentjünbungen  fo 
batiflg  uberfeben  roorben  unb  ai$  Inflammationes  oecultae 
»erlaufen,  ivenigflenS  erfl  aus  ibren  fpatcren  folgen  ernannt 
werben.  (Einige  llrfacben,  3.  85.  to$  Typhus  -Contagium, 
Verminbern  aueb  in  einem  foleben  (Brabe  bie  fubjectiüe  spers 
ceptivitdt,  baß  fa)on  aus  biefem  (Brunbe  bie  äöabrnebmung 
beffclben  verloren  gebt. 

SDie  51  nfcb ro  eilung.  £)ie  entjünbete  SSene  fcbroillt  Prang* 
formig  an,  unb  febon  au$  biefer  ßrfcbcimmg,  verbunben  mit 
bem  @c$mer$,  tvirb  tiic  dunere  SBencwntjünbung  leicht  erfannt. 
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(*3  Idfir  p$  aber  tiefe  Prangförmige,  bem  Zerrauf  ter 
SBene  folgenbe  5Xnfc^n?eflting  attd)  fyaupg  bei  inneren  SBenem 
entjünbungen  wafyrneljmen,  £.  SB.  an  ber  Vena  cava  descen- 
dens.  SSci  ber  cfyromfo)en  SBenenentjünbung  ip  biefe  5Jnfa)We(s 
lung  öfter  gefd)ldngelt  unb  f notenartig.  £)ft  befynt  pe  pc&  auf 
eine  längere  «Strecfe  ber  £Bene  au$.  3m  Anfang  ip  pe  gerin* 
ger,  roirb  aber  bebeutenber  mit  ber  junefjmenben  $uflocfcrung 
ber  §dute  unb  befonberS  bann,  wenn  eine  eiterartige  Secrelion 
pd)  einteilt,  tk  §dute  erfüllt  unb  ba§  bie  S3ene  begrenjenbe 
gellgewebe  ins  SRitleiben  gejogcn  ip.  Sn  tiefem  lederen  gaüc 
^üllt  bie  gellgeWebSgefcfywulp  bie  Slnfcfcweflung  ber  $ene  oft 
fo  ein,  ba£  Pe  faum  wahrgenommen  werben  fann. 

S>ie  Sftötfye.  $on  ber  SHötfyung  ber  föenen^dute  ip  bü 
ten  anatomifa>patf)ologif$en  Söerdnberungen  bereits  bie  SRebe 
gewefen.  Selbige  ip  jebod)  für  bie  pnnüd)e  &öafyrnelmiung 
Wdfjrenb  beS  SebenS  nid)t  jugänglid);  bagegen  tritt  bei  andern 
SSenenent^ünbungen  fe^r  t;dupg  eine  feeunbare,  bem  6*rt)ppelaS 
dfynliclje,  bem  Verlauf  ber  entjünbeten  &*ene  folgenbe  §aut* 
tot^e  f^erfcor,  bie  bura)  t>ic  gortpflan^ung  Der  ßntjünbung  auf 
bie  gettgewebfcfyeibe  ber  SSene  bebingt  wirb  unb  als  ein  dufjes 
rer  Mt$t$  ber  gellgewebSentaünbung  ju  betrachten  ip.  (&id)t 
Sedgew.  (*ntj.  23.  1.  f.  172.) 

2>ie  Temperaturerhöhung.  3)er  $ranfe  emppnbet 
in  ber  entjünbeten  SBene  unb  über  biefe  fyinauS  eine  brennenbe, 
öfter  einer  glüfyenben  $ofyle  gleicfyenbe  §>i^e.  (fS  pellt  p$  biefe 
(fmppnbung  inbeffen  in  fo  üerfd;iebenen  ©rabeSabpufungen  bar, 
ba$  eS  gdüe  giebt,  wo  pe  faum  jur  SBal)rne^mung  gelangt. 
SDer  tlrjt  fann  eine  Temperaturerhöhung  meijt  nur  hx  dufjes 
ren  föenenentjünbungen  wafyrner^men,  t)it  jebod)  im  Anfang 
pd'rfer  ip  unb  im  fpdteren  Verlauf  bebeutenb  tterminbert  Wirb. 

£>ie  (Störung  ber  Function  ber  SSenc  Wirb  teerig 
ger  ein  (Begenpanb  ber  unmittelbaren  £Bar)rnef)nntng ;  wir  er* 
fennen  biefelbe  tüelmcrjr  erp  bttra)  ifyre  fpdteren  golgen,  bie 
p'cty  in  einer  oebematöfen  $lnfa)WelIung  beS  Zi)tiU$  funbgeben. 
SDie  3nburation  beS  gellgewcbeS,  welche  hierbei  Jttgleid)  ge* 
funben  wirb,  fa)cint  ebenfalls  bie  golge  beS  gepörten  dlüfc 
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fluffeS  bcS  23futeö  bur$  beri  entjünbetcn  ober  tob^l  gar  obfi* 
tcvirtcn  SScnenjtamm  ju  fct)n.  Sßeiterfyin  mirb  oon  biefen  goU 
gen  ber  23encnentjünbung  au£füfyrlid)er  bie  9iebe  fetm. 

2.  SKeactioneierfcfyeinungen,  twlcfye  bie  (Sntjünbun^ 
bereiten  unb  ßcfy  im  gieber  auSfprcc&en.  S3ter  gätfe  fyat  man  fyier* 
bei  befonberS  ju  unterfcfyeiben.  £>ie  Söenenentjünbung  iß  mer)f 
befd)ränft  unb  ofyne  SRütfroirfung  auf  ben  gefammten  ßcbenS« 
projefj,  bafyer  auefy  ofyne  gieber;  fie  befielt  als  intenfi'oere  acti&e 
(gntjünbung  unb  ruft  ein  entjünblitt)eS  9?eacttDn^ffeber  §er« 
uor;  fie  ift  bereite  bis  jttr  ßiterabfonberung  üorgefebritten  unb 
bie  DÜ'icfroirfring  beffelben  auf  bie  SBhitmafie  macfyt  fid)  in  eis 
nem  bem  Typhus  ci|)nfid)en  gieber  geltenb.  (*in  gleicher  Qfyas 
rafter  beS  gieberS  tritt  aiufy  bei  einigen  tfon  fpecipfa)en  Urs 
faa)en,  g.  33.  üom  Seitens  unb  §fto£gift,  erzeugten  Svenen* 
entjünbtmgen  üon  Anfang  an  fyeröor*  QSSnbttcfy  äußert  ffa)  baS 
SftcactionSfteber  bei  djromfcfyen  SSenenentjünbungen  fyäußger  in 
ber  gorm  ber  Febris  lenta.  gebe  nur  irgenb  bebeutenbe  Svenen* 
entjünbung  jiefyt  ein  gieber  nao)  fid),  roaS  fia)  im  Allgemeinen 
im  anfange  mit  einem  actioen  (praeter  auSfpridjt,  bureb;  ein 
fyauftgereS  äftitleiben  beS  §er$enS  unb  beS  SeberfyßemS  jeboct) 
oft  fe&r  mobijtoirt  roirb,  unb  fid)  bann,  rcenn  eine  9iücfn?irfung 
beS  EiterS  auf  baS  IBlut  ßattßnbet,  mit  einem  bem  Typhus 
in  managen  SBejiefyungen  äfynlia>n  SBilbe  barßellt.  SB«  ber 
duneren  SBenenentjünbung  tragt  bieS  gieber  meiß  nur  bm  Ctyas 
rafter  beS  einfachen  ^eijßeberS,  bei  ber  innern  ober  fogenanns 
ten  allgemeinen  S3enenent$ünbung  gefyt  es  aber  fyaußg  bie  an* 
gebeuteten  S>tobipcationen  unb  Ausartungen  ein,  wooon  am 
gehörigen  £)rte  eine  genauere  (Säuberung  gegeben  tverben 
wirb.  3m  Allgemeinen  ffnb  jebocfy  folgenbe  §aupt$üge  bieß$ 
AUgemetnleibenS  auftufalfen. 

SDaS  gieber  beginnt  in  ber  Siegel  mit  einem  äiemlid)  be* 
beutenben  große,  jeia)net  fid)  aus  burd)  einen  fei)r  frecfiienten, 
unterbrücften  sptils,  eine  große  Unruhe,  eine  troefene,  fyeiße 
§aut,  bie  jeboa)  in  einzelnen  gdüen  mit  profufem  <Sd)roeiße 
roed)felt.  £eroorßed)enb  ift  ein  großes  Angßs  unb  SftattigfeitS* 
gefübl  mit  einer  parieren  Eingenommenheit  unb  <3a)mer$  im 
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,ftopfe.  ^erjf  topfen,  Neigung  ju  £5§nma$t&mf  allen,  Dlcigttng 
Sum  ßrbrecfyen,  tvtrfü^eö  (*rbred)en,  SBefiemmung  in  ben$prä= 
corbien,  icterifd)e  giifaüe,  eine  furje  befcfytwrliccje  S^efpira* 
tion  ofyne  eigentliche  <Scb;mer$en  in  ber  fBruft,  gie^enbe  unb 
fh'id)tig  burd)fat)renbe  *Scfymer$en  im  ganzen  Körper  nad)  bem 
Verlauf  ber  größeren  $enen|lämme  gefeüen  fia)  bem  gitber 
bei.  Witt  ber  §53efd)affenr)eit  ber  $lbfonberttngen  unb  2luSlce= 
rangen  »erhalt  t$  fid)  babei  fefyr  tteränberlid). 

33et  ber  fttbacuten  unb  cfyronifdjen  SBenenentjünbung  nimmt 
fcaS  gieber  bie  (*igent&ümli3)feiren  be3  fcfeleidjenben  gieber*  an, 
tuieberfyolt  feine  Unfälle,  üernrifcfyt  fid)  mit  häufigen  $orripi(a= 
tionen  unb  roirb  bann  in  feiner  ©runbbejtefyung  leicht  »erfannt. 

3(1  e$  bis  jur  ßiterbilbung  gefommen  unb  übt  biefer  feine 
Ginroirfung  auf  ba$  SBlut  aus,  fo  tritt  ein  fefyr  tterjerrteS  .Swanf* 
fyeitSbilb  fyerüor.  S5cr  spul*  Wirb  fefyr  freqttent,  gä'^lt  130  — 
140  <3a)läge  in  ber  Minute,  ifi  iveia)  unb  Hein,  troefene  §i£e 
unb  (eichte  groftfcfyauer  toecbfeln  mit  profufen  ©cfyroeijjen.  SDer 
Traufe  »erfaßt  in  Betäubung  unb  belirirt,  jeigt  eine  große 
$infäüigfeit  unb  Crrfcfcopfung,  bie  fid)  in  feinem  ganjen  §abis 
tuS,  befonberS  aua)  in  bem  Verfall  feiner  ©eficbtSjttge  auS* 
fpricfyt.  (Sine  trod'ene,  fcfyroarj  belegte  Sun^t,  SMarrtyoe  unb  eine 
griefeferuption  begleiten  öfter  tiefen,  fyäufi'g  attd?  mit  großen 
SlngftanfdUen  unb  (Srbrecfyen  gepaarten  guftanb.  2)ie  (frfafy* 
rung  lefyrt  inbeffen,  ba%  trof)  ber  üorfyanbenen  Eiterung  biefer 
guftanb  nicfyt  immer  eintritt,  unb  CS  giebt  gciÜe,  roo  bura)  bie 
SBerfcfyliefjung  beS  SBenenfanalS  unb  bura)  bie  fyierburd?  bebingte 
§lufijebung  ber  SBlutcirfulation  in  ber  $ene  bie  $ltifnaf)me  bee 
Liters  in  bie  SBlutmafife  unmöglich  roirb,  unb  bcrfclbe  bann 
tvie  in  einem  Sfbfceg  eingefroren  bleibt. 

3.  ®ie  Sttitleibcnfcfyaftsftymptome  fpielen  bei  ber 
S5cncnentjunbung  eine  ausgezeichnete  Spotte.  <Sie  bejiefyen  fict) 
torjtigsiveife  auf  eine  2$ft(nc$me  beS  831utcirculationSapparatS, 
befonberS  bcS  $cr$en$,  ber  £eber  unb  beS  ganjen  ga|trifd)en 
(StyftemS,  beS  geügerocbeS,  ber  Stmipbgefäße  unb  befonberS  ber 
ferbfen  §dute,  fo  rote  ber  ftbrbfen  ©ctvebe,  üorjugSroeife  enb* 
lid)  an<^  ber  (Selenfe. 
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&ie  $enenents&nbung  erprcbt  i$re  räumliche  5(ugbüs 
bung  tm  5(tfgcmeinen  üon  ber  speripberie  auö  sunt  Gern 
trum  bin,  baber  »on  bett  duneren  Steigen  auf  bie  großen 
(Stamme  unb,  Wie  burcfy  einzelne  ^Beobachtungen  naajgewiefen 
iß,  felbß  auf  ba$  rechte  $erj.  ©ieicfoeitig  ^at  fte  in  ifyrer 
räumlichen  Ausbreitung  tat  Gigentfyümlicbe,  baß  fie  meiß  an 
ber  Stelle  begrenzt  wirb,  wo  bie  (Sinmünbung  eines  neuen 
aSenenjweigeS  <Statt  fintcU  Slucfy  ofyne  eine  eigentliche  gort* 
pßanjung  ber  Gntjünbung  auf  tat  §erj,  Weiche  übrigen« 
am  bdußgßen  bei  ber  (*ntjünbung  berjcnigen  Svenen  beobaa> 
m  wirb,  bie  oberhalb  beS  gwercbfetteS  Hegen,  fyat  eine  bebeu* 
tenbere  unb  bcfonber^  in  wichtigeren  0tdinmen  ^eroortretenbe 
Söencnentäünbung  bennoer;  tydujtg  eine  btynamifcfye  Siücfwirfung 
auf  bie  S^dtigfeit  beS  ^er^enS  unb  ber  größeren  Sjenenßammc, 
bie  fid)  in  öfter  Wieberfebrenben  anfallen  t>on  §crjf(opfcn, 
Neigung  ju  JDrjnmacfytSanfäüen,  heftigen  spulfationen  unter  bent 
Processus  ensiformis  unb  in  tcn  größeren  SSenenßdmmm, 
befonberS  in  ber  Vena  cava,  burd)  größere  SSruftangjt  unb  größere 
Unregelmäßigkeit  in  ber  SBlutbewegung  auSfpricfyt.  ßbarafte 
rißifd)  bei  auSgebreiteteren  unb  intenftüeren  S3enencnt$ünbun 
gen  iß  tat  Sftitleiben  ber  ßeber  unb  öfter  beS  ganzen  ga 
firifdjen  <St)ßemS,  welches  jid)  funb  giebt  burd}  £5rucf,  ^ffti 
fcbweüung  unb  (Schmers  in  ber  Sebergegenb,  burcb  eine  mefyr  ober 
weniger  beutlicfy  ausgeprägte  icterifa)e  ©eflc&tffarbe,  SBe^em* 
mung  in  ben  sprdcorbien,  Neigung  jum  (5rbrea>n  unb  wirf* 
liebes  erbrechen,  gelblich  belegte  S^nge,  bitteren  ober  wenig* 
ftenS  \a)Ua)tm  ©efcbmad:  im  SKttnbe  u.  f.  w,  SMcfe  burdj 
ättttleibcnfcbaft  bebingte  S^eilnajme  ber  £eber  ßeigert  ficfy  in 
einigen  gdüen  hit  jtim  ©rabe  ber  Gtotjünbimgsbübung,  unb 
bieS  ereignet  fia)'ma)t  bloß  bei  ber  acuten,  fonbern  aua)  bei 
ber  cfyronifcfyen  Sknenenrjünbung.  3l*  eine  ßtterbilbung  einge= 
treten,  fo  fyat  man  aucfy  bie  metaftatifcben  Affectionen  ber  gun* 
gen  unb  ber  £eber,  Welche  in  golge  ber  einwirfung  beS  Eitert 
entßetyen,  in  (Srwdgung  ju  sieben,  bie  jeboa)  aber  aueb  in  ber 
SJttilj  unb  im  (Se^im,  wenn  g(eid)  feltener  gefunben  werben. 

S>te  gortpßanjung  ber  ©ntsimbung  auf  tat  bie  $ene  ums 
freifenbe  Sellgewebe  unb  bie  £tymp|>gefdße  wirb  tydujlg 
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beobac&tet  ttul)  erftart  ft<f>  <\u$  tcm  anätomifcfyen  gttfammem 
f)ange,  fo  to'u  aus  ber  SSerroanbtfcfyaft  ber  pH)jio(ogifcfecn  gunction* 
SHe  im  gellgercebe  fycröortretenbe  (Sntäünbung  t)at  eine  große 
(Beneigtfyeit  jur  2ibfcefjbilbung,  unb  mir  fmb  gätte  »orgefoms 
men,  in  beleben  eine  größere  gafyl  für  fid)  abgefonberter  $lbs 
feeffe  fcon  geringerem  unb  größerem  Umfange  längs  bem  ent- 
jünbeten  SSenenjtrange  fitt)  gebilbet  Ratten.  IBei  recfyt  "intenfi- 
üen  ober  burefy  bie  befonbere  Statur  ber  ürfacben  mobipeirten 
(Entjt'tnbungen  tritt  aud)  S3ranb  beS  geligemebe»  ein.  (2ine 
befonbere  S$ead)tung  erfycifcfyt  nod)  bie  5Ibfceßbilbung,  bie  bei 
fSenenentäünbungen  öfter  an  entfernter  gelegenen  Stellen.  be$ 
geÜgerttebeS,  felbfl  ätoifdjen  ben  9?iuefetfebeibe-iv^orfömmt,  unb 
bie  tvotyl  unter  bie  metaftatifa)en  ßitertepofitionen,  tvelebe  ja 
aufy  in  anberen,  Organen  öfter  toorfommen,  gejault  derben 
muß.  £lua)  i(l  ber  Induratio  telae  cellulosae  ju  gebenfen, 
bie  fiel)  gleichzeitig  mit  einer  öbematöfen  QlnfcferoeÜung  ber 
t>orgefa)rittenen,  jur  JDbliteration  beS  ©efäßeS  füfyrenben  SSenen* 
entjünbung  bei^ugefellen  pflegt,  tiefer  gufmnb  fcfyeint  »on  eU 
ner  ßongejuon  unb  fubacuten  Crntjünbung  beS  gellgeroebs  ab- 
gängig  ju  felm.    ((Sie^e  gellgeroebSentj.  §B.  1.  §.  165.) 

@ine  ganj  befonbere  33ead)tung  erforbert  ba$  bü  Söenen* 
entjünbungen  tjeroortretenbe  SPiitleiben  beS  fibröfen  $eive* 
beS  unb  ber  feröfen  §äute,  befonberS  ber  (Belenfe.  (2S 
geprt  folcfyeS  bei  inneren  ^enenentjünbungen  in  einzelnen  %äb 
len  ju  ben  nncfytigfkn  biagnofnfctyen  $ier£malen  unb  ijt  erjt 
in  neuerer  geit  forgfältiger  beamtet  worben,  beim  erjt  wenige 
neuere  <Sa)rififteller  trnben  auf  biefe  in  Sftebe  ftefyenbe  fefitnbäre  (Ir* 
fa)einung  aufmerffam  gemacht,  <2ie  tyat  in  iljrem  $erf)alten  bie 
größte  5fefynÜcfyfeit  mit  einem  acuten  SKfyeumatiSmtiS,  tritt  be* 
fonberS  an  ben  ©elenfen  ber  Crjtremitaten,  jebod)  f)in  unb  roie= 
ber  autt)  an  anbern  Steilen,  j.  35.  ber  Pleura  >  fyeroor  unb 
tfyeilt  fogar  bie  glüd)tigfeit  beS  ^eumati&nuS.  S>iefe  Riffes 
ctionen  treten  übrigens,  fo  ivett  meine  (Sifafyrung  bis  jeßt  reid)t, 
nur  batm  fyeroor,  roenn  roir  eine  intenfioere,  ba$  ganje  Aftern 
mefyr  ins  SWtleibcn  jiefyenbe  Gntjünbttng  unb  ein  jMrfer  aus* 
geprägtes  Wlgemeinleiben  cor  un$  fyaben;   inbejftn   fyabt  ia) 
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fettige  auefy  bei  inneren  fitbcmtten  SSenenentjünbungen  Utöafy 
tet,  bie  mit  einer  Febris  lenta  gepaart  ivaren.  §[uty  fyat  e$ 
mir  grienen,  tä  ®cm  &  a^en  tiefen  ga'tten  bie  mittlere 
§aut  ber  Sftne  üorjug^rveife  üon  ber  (fntjünbung  mit  ergriffen 
fet).  £)b  fi'cfy  bat  auftreten  biefer  bem  9tyeumatt$mu$  gleü 
cfyenben  tfffeetfonen  immer  an  bie  fcfyon  begonnene  ßiterbilbung 
fnüpfe,  nrnge  icl)  nia)t  $u  entfd)eiben;  auf  ber  größeren  §öfye 
ber  (5nt$ünbung  fommen  fie  freilid)  eor,  unb  $(mott  fyat  aU 
lerbtng*  mehrere  gatfe  aufgeführt.,  wo  bie  Itnterfudjung  be$ 
©elenfeö  naefy  bem  SEob.e  kbeutenbe  (E'iteranfammlungen,  felbjt 
gerpörungen  beffelben  na$n>ie$..  &  bilben  fiefy  biefelben,  naa> 
bem  eine  bebeutenbere  fieberhafte  Aufregung  f$on  bejtanben 
fyat  unb  flüchtige,  bem  Verlauf  ber  SSene  folgenbe  <Sa)mer$en 
vorhergegangen  finb,  entfteber  nur  an  einem  ober  mehreren 
(Menfen  an$.  SDie  Traufen  Hagen  über  eine  reifjenbe  unb 
fpannenbe  fdjmersfyafte  ßmpfmbung  im  (Menf,  baffelbe  fi^tuillt 
an  unb  wirb  unbeweglich  3«  ben  meijten  gallen  bleibt  bie 
<paut  unoeränbert;  bn  einem  leeren  (Brabe  üon  cntjünbüd)er 
$\ei$ung,  bie  fia)  in  ber  SJrjfeati  on  auSfpricfyt,  nimmt  ba§  S^= 
getvebe  fyin  unb  tvieber  Xtytil  unb  c£  tritt  eine  blaffe  dikfyt 
auf  ber§aut  tyerüor.  3n  einzelnen  galten  bemerk  man  begrenze 
ober  bem  Verlauf  ber  £l)mpfygefäße  folgenbe  bta£rot§e  gtee&, 
bie  fyin  unb  lieber  längliche  «Streifen  bilben.  S>te  entjunbücfye 
&>cataffecfion  ücrfcfynnnbet  ^in  unb  wieber'  in  einem  (Menfe 
unb  tritt  in  einem  anbern  lieber  fyemor.  3n  §w  ^fgel  ijt 
bk-felbe  aber  fe^r  fyartnaefig  unb  bebingt  (Sontractureu,  bie  erji 
fe|)r  langfam  lieber  oerfcfyminbni,  auefy  wofyl  bauem-b  bleiben* 

SIber  nid)t  biop  in  (Mcnfen,  fonbern  aud>  in  anbern 
ferofen  Rauten,  befonber£  ber  Pleura,  treten  im  Verlauf 
be$  bt>eutenb  auS&ebilbetcn  %l(lgemeinleiben&,  n>a$  bie  SSencn? 
entjünbung  begleitet,  entulnblidje  Socalaffectionen  auf,,  bie  raeiß 
mit  einer  eiterartigen  2lbfonberung  »erbunben  finb., 

4.  2)ie  Leichenöffnungen  ber  an  einer  S&nenentjüm 
bung  Derjtorbenen  gnDioibuen  fyaben  nicfyt  bloß  bie  oben  bereit*, 
aufgeführten  anatomifci)  =  patt)ologtfa)en  $ereinberungen  in  ber 
(entsünbetcn  SSene  felbft  unb  bereu  näd;üe.n  Umgebung  nac&ges. 
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nnefen,  fonbern  au$  anbere  (*rfcf)einungen  toa$rne$men  faficn, 
ttelaje  bie  größte  3Seaa)tung  »erbienen,  ha  pe  über  bie  golge= 
franffyeiten  ber  SSenenentjünbung  unb  bie  Art  unb  &öeife,  toie 
pe  ben  £ob  »eranlagt,  ein  beffereS  £i$t  »erbreiten. 

Stfan  fyat  bei  Dielen  einen  Crrgup  Don  eiterartigem  <Se= 
mm  in  bie  SSrupfyofyle,  in  bie  «Sdcfe  ber  Pleura  unb  ba3  Pe- 
ricardlum,  einen  lleber^ug  üon  coagulabler  £l)tnpfye  auf  ber 
©berfldcfye  ber  gungcn  unb  be$  §erjen£,  in  ben  jungen  felbp 
aber  fefyr  fydupg  eiterartige  3npltrationen  gefunben.  3n  einem 
gaKe  fanb  Arnott  fogar  eine  Ablagerung  t>on  (fiter  in  ber 
©ufepanj  m  ©eritnli 

(*in  d&nliaxr  SSefunb  ip  öfter  in  ber  UnterfeibSbßfyfe ,  be* 
fonberS  in  ber  geber  unb  auf  ber  £)berpda>  be$  SBaucfyfelleS 
angetroffen  morben. 

Sn  einzelnen  gdllen  fanb  man  attefy  bie  <3puren  einer 
vorhergegangenen  (*nt$ünbttng  unb  baoon  ausgegangene  Au^ 
fa)n?igungen  in  ber  Sa;dbelfyöfyle.  (Selbp  ßiteranfammlungen 
in  ben  Sinus  §at  8*#  beobachtet. 

Sm  geltgetvebe,  foroofyl  jmifc^en  ben  SKuSfeln  als  unter 
ber  $ciut,  fanb  man  fefyr  fyaupg  eine  größere  Sftenge  eiterarti* 
gen  <Serum*S  abgelagert  unb  an  »erfa)iebenartigen  «Stellen  Ab« 
feeffe  gebilbet.  Am  l)dupgPcn  pnb  biefe  (SiterbepotS  jeboa)  in 
ber  (Begenb  ber  (Menfe  bemerft  roorben. 

§ti  ben  (Belenfen  fyat  man  überhaupt  fydupger  eine  tyefs 
tigere  (*nt$ünbttng  ber  Stmofcialfyaut,  Au^befynung  berfelben 
bur$  eiterartige  Materie,  gerpörung  be$  Knorpels  unb  (fnt- 
fclößung  ber  $nod)en  gefunben. 

lieber  ba$  SSertyalten  be3  SBluteS  in  ben  an  Phlebitis  üerpor* 
benen  Seiten  pnb  bie  ^Beobachtungen  noefy  ju  roenig  genau  an* 
gepellt.  Einige  §abcn  baffelbe  in  einem  mcfyr  püfpgen  unb  aufs 
gelegen  gupanbe,  in  einzelnen  galten  fogar  mit  (fitertfyeilen 
gemifd)t  gefunben;  Anbere  bagegen  fyaben  eine  befonberS  abs 
iveia)enbe  35efa)affenfyeit  be$  SSlute*  nia)t  wahrgenommen. 

§.  506. 

lieber  ben  allgemeinen  Aufgang  ber  Sknenentjünbung  ip 
golgenbeS  jtt  bemerken. 
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1.  (Sie  enbet  mit  gert^eüung  ganj  auf  btefelbe  2Beife, 
wie  anbere  (£ntjünbung$franfyeiten,  unter  bem  auftreten  Don 
materiellen  ^rifen  mit  <Sa)weiß  unb  Urin,  tiefer  glutflid)* 
2iu$gang  ijl  inbeffen  nur  ju  erwarten  bei  gelinbern  (Kraben 
ber  SBenenentjünbung,  bei  einem  gutartigen  urfaa)lia>n  $er* 
fyältnijfe,  bafyer  »oraugSWeife  bei  ben  traumatifcfyen  Söenen* 
entjünbungen  unb  in  jenem  geirraume  ber  Kranffyeit,  wo  bic 
»eranberte  sptajhf  nod)  nicfyt  oorwaltet,  bie  ßiterbilbung  unb 
bie  $iu£fa)Wi£ung  plallifcfyer  £l)tnpfye  nott)  nia)t  eingetreten  ijt. 
SSei  ber  t?orgefcl)rittencn  Söenenentjunbung,  M  Welcher  bura) 
bie  ß'inwirfung  be$  (£iter£  auf  bk  SSfutmajfe  ein  bem  Typhus 
äfmlic&er  gieberjujtanb  unb  feeunbäre  £ntäünbung$$ujtänbe  be# 
reitS  eingetreten  fmb,  wirb  eine  gfütflicfye  (Sntfcjjeibung  wofyl 
nur  in  fcltenen  galten  erwartet  werben  fönnen,  ka$  jie  abet 
bennod)  fyin  unb  wieber  eintritt,  ijt  bur$  mehrere  35eifpiefe  er« 
wiefen.  2)ie  glüdticfye  (Sntfdjeibung  wirb  bann  »orjugsweife 
burd)  metajtatifcfye  51bfceffe  erjtrebt,  bie  freilief),  wenn  fie  in 
wichtige  Drgane  fallen,  ben  umgekehrten  Erfolg  herbeiführen. 
@a)weif;  unb  §arnfrifen,  S>iarrfyoe,  griefel  unb  5ibfceJTe  an 
ber  Dberfiac^e  be$  Körpers  fönnen  fta)  bn  bem  ^ier  in  SRebe 
ßefyenben  galle  wofyltfyätig  beweifen. 

2.    <Sie  bebingt  golgefranfljeiteiT. 

a)  £)ben  an  jtefyt  ^ter  bie  $ibfcegbifbung  in  ben  Svenen  felbjf, 
wo  bann  öfter  bie  (ftterfyeerbe  swifefcen  jwei  klappen  begrenzt 
werben,  ober  aud)  im  gellgewebe,  welches  bi,e  Svenen  einfa)lief& 
(*3  geboren  fyierfyer  aber  auofy  bie  metajtotifajen  £lbfce(Te,  »on 
welchen  fd)on  früher  gefprocfyen  werben  ijt  unb  bie  an  ben  t>er$ 
fa)iebenfiten  Körperteilen  auftreten,  aua>  p^ififcfye  gnjtänbe  al$ 
golge  ber  S&reiterung  innerer  Drgane  herbeiführen  tonnen. 

b)  S>ie  IDbliteration  ber  föene  gehört  ebenfalls  bieder,  bk, 
wie  bereits  oben  gezeigt  worben  ijt,  auf  mefyrfad)e  Steife  er« 
folgen  fann.  <Sie  giebt  fiel)  funb  burefy  ben  ^aa)la#  ber  Crnte 
jünbung  bei  fortbauernber  §ßrte  unb  51nfc^wcllung  ber  ä*ene. 
Site  golge  berfelbcn  tritt  bei  größeren  Svenen jtdmmen  eine  oebe* 
matöfe  3infcr;Wetlung  beS  S^etleS,  wobei  ein  inburirter  gufianb 
be$  3^8^^$  ™ü$  mitgegeben  tji,,  tyerpor,    ©  jmb  biefe 
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g'rfcfyeinungen  abhängig  fcon  ber  Störung  beS  IBlutumlaufeS 
burcty  bie  unwegfam  geworbene  $ene,  welche  in  ben  meißen 
gaKen  burcfy  bie  Erweiterung  ber  (Materatgefäße  nacty  unb 
nad)  wieber  ausgeglichen  Wirb,  worauf  benn  aucfy  bie  erwähn- 
ten fecunbären  Erlernungen  abnehmen  unb  enblia)  ganj  »er= 
fcfywinben.  3"  folgen  gällen  aber,  wo  tiefe  »ollftänbige  §üi»- 
gleicfyung  nictyt  jkttfmbet,  ift  aua)  ein  £lufl)ören  ber  gebauten 
golgen  nicfyt  su  erwarten,  unb  hierin  liegt  ber  (Srunb,  ba$ 
naa)  iunern  föenenentjünbungen  öfter  bk  £Bafferfud)t  als  golge* 
fran^eit  auftritt.  SDie  $ronifcfye  $enenent$ünbung  fyat  biefe 
jDbliteration,  bie  freilia)  auefy  öfter  bei  ber  acuten  mäßigem 
Gntjünbung  eintritt,  ganj  befonberS  $ur  golge. 

3.  §>ie  gknenentjünbung  jie^t  häufiger  btn  Xob  gerbet 
unb  swar  auf  mefyrfacfye  Steife. 

Wlan  $at  behauptet,  ba%  ber  Xob  öor$ugSWeife  buref)  ha$ 
gortfdjreiten  ber  Emjünbung  auf  baS  §er$  herbeigeführt  werbe. 
Leichenöffnungen  t)aben  inbejTen  nacfygewiefen,  ba$  biefer  gall 
nur  feiten  gefunben  werbe  unb  ba$  bie  SobeSurfacfce  bafyer  in 
ben  meijten  gällen  in  anbern  Utnflänben  gefugt  werben  muffe. 
£>iefe  finb  aber  in  bie  (ünwirfung  bcS  Eiters  auf  bie  SSlut= 
maßt  unb  in  bie  in  innern  wichtigen  Steilen  auftretenben  £nt= 
jünbungen  unb  Eiterbilbungen  $u  fegen, 

ES  wirb  bafyer  ber  Xob  eines  SfyeilS  herbeigeführt  burd) 
bie  Kontamination  ber  SSlutmafife  unb  bie  gerftörttng  feiner 
Lebensfähigkeit,  womit  bk  5iuSbi(bung  beS  bereits  angebeutes 
ten  ttypfyuSartigen  gteberS  in  Sßerbinbung  jtefyt;  anbern  2^etlS 
aber  bura)  bie  in  inneren  Organen  fia)  auSbilbenben  Entjüns 
bungen  unb  beren  golgen.  3"  felteneren  gällen  fönnen  jeboa) 
aud)  bk  an  ber  £)berflädj)e  erftt)einenben,  größeren  nietaftati« 
fa)en  ^ibfeeffe  burefy  ifyre  fpäteren  golgen  ben  Xob  herbeiführen. 

§.  507. 

2JttS  bem,  was  bisher  über  bie  Erfcfyeinungen,  welche  bie 
Söenenentjünbung  begleiten,  beren  Verlauf  unb  bie  Ausgange 
ber  $ranfl)eit  gefagt  worben  i|1,  was  aua)  ber  §3efunb  bei 
Leichenöffnungen  na$weifet,  ergiebt  fid)  gem'igenb,  ba$  bie 
S3enenentiüubung  golgen  fyerbciaiefyt,   bie  ein  fe^r  üerfa)iebens 
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artig  gestaltetes  SSitb  ber  Mvantytit  ^cruortringen  muffen. 
§ierauS  folgt  aua)  fcfyon  »on  felbft,  baß  fid?  ein  einfaches  S5ilb 
ber  SSenenentjünbung  mit  ifyren  golgen  nid)t  füglicfy  aufhellen 
laßt,  baß  sn>ar  bie  im  allgemeinen  angebettteten  «Symptomen« 
gruppen  in  bemfelben  lieber  gefunben  werben  fönnen,  bie  gu= 
fammenft'^ung  berfelben  jid)  aber  in  fefyr  »ergebener  SQBeifc 
barjlellen  wirb.  (£ine  näl)ere  ^Betrachtung  er^eifd)t  inbelfcn  nocr; 
bie  Art  unb  Sßeife,  auf  welche  biefe  golgen  auS  einer  Svenen* 
entjünbung  feeroorgefyen  können. 

Sttan  fyat  t>k  gefährlichen  golgen  fcon  einer  Ausbreitung 
ber  CJntjünbttng  im  $enenft)jtem  unb  burd)  ifyren  Ueberfcfyritt 
auf  baS  §er$  erfldrt.    Leichenöffnungen  fyaben  biefe  Anfielt  ins 
tieften  auf  baS  SBeßimmtefte  wiberlegt  unb  nacfygewiefen,   ba$ 
eine  foldje  allgemeinere  Ausbreitung  ber  ßntjiinbung  unb  be= 
fonberS  bie  SBerpflanjung  berfelben  auf  baS  §erj  nur  ju  ben 
feltenften  gälten  gebort,  baß  bie  ^enenentjunbung  üielmefyr  in 
ben  meiften  gdüen  begrenzt  unb  biefe  SBegrenjung  ber  Siegel 
«aa>  an  ber  näcfyften  ßinmünbung  eines  neuen  SSenenjweigeS 
gefunben  werbe.    S>ic  gortpjknjung  felbfl:  erfolgt  jeboa)  con* 
pant  in  ber  9\ia)tung   ju  Un  größeren  (Stammen  unb  jum 
Jperjen  fyin,  unb  nur  feiten  gcfyt  fte  »on  bem  Stamme  auf  bie 
peripfyerifcfyen  S^ige.    ^c  9iia)tung   ber  SSlutbewegung   be= 
ftimmt  hierbei  o^ne  gwetfel  bie  ber  räumlichen  Ausbreitung 
ber  öntjünbttng.    SDaß  biefe  aber  nicfyt  bloß  im  ©efäße  felbjf, 
fonbern  auefy  auf  tu  geügewebsfe^eibe,    felbft  auf  bie  Stympfc 
gefäße  üorfcfyreitet,  fmbet  feine  ©rflarung  in  bem  anatomifcfyen 
gufammenfyange  unb    ber   $ermanbfcfyaft    ber   pfyl)ftologifa)en 
gunetion.    SDie  hm  Körper  burcfyjiefyenben  (Sdjmerjen  finb  als 
ft)mpatfyifa)e  Affectionen  aufeufaffen,  bie  oon   ber  entjünbeten 
gaferfyaut  ausjtrafylen.    (S'ben  fo  finb  aua)  wob)l  hie  Symptome, 
Welche  ein  Sttitleibcn  beS  gajtrifcfyen  (Sl)jtemS  befanben,    unb 
fcie  SftefpirationSbef  anwerben,  wenn  fie  im  Anfange  ber  MvanU 
fyeit  auftreten,  als  ß'rfcfyeinungen  $u  betrachten;  bie  aus  ber  gort* 
pfianjung  eines  franffyaften  GinbrucfeS  im  S3enenft)|tem  unb  au$ 
einer  hiermit  in  Söerbinbung  ftefyenben  (Störung  beS  SBlutumlau= 
feS  unmittelbar  fyeroorgefycn,  wobei  bie  9ut<f  wirfung  auf  bteguns 
ction  ber  ©anglienneroen  sugleia;  nicfyt  ofyne  (Sinpuß  felpn  wirb. 
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Eine  befonbere  Erfldrung  er^eifc^t  aber  bie  SBilbung  beS 
bem  Typhus  äbnlicfyen  gieberjuftanbeS,  baS  §er»ortreten  »on 
fecunbciren  Entjünbungen  in  fceu  öerfc&iebenßen  Steilen  unb 
bie  hiermit  in  SBerbinbung  fte^enbe  5lbfceßbilbung. 

SÖSa^  bie  SBilbung  beS  abl?namifd)en  gieberS  anbetrifft,  fc* 
le^rt  bie  Erfahrung,  baf;  felbigeS  entweber  aus  ber  sprogrefpon 
ber  SSenenentaünbung  fyeroorgebt,   wenn  eine  eiterartige  Secre* 
tion  auf  ber  inneren  §aut  ftattfmbet,   ober  aber  auty  als  nn 
unmittelbarer    Erfolg    ber  ^ebentüirfung   bejtimmter  Urfac^en 
auftritt,    liefen  (enteren  galt  fc^en  n)ir  bei  ber  Einimpfung 
beS  £eid)engifteS,  -SKoggifteS  unb  faulicfyter  Stoffe  überhaupt. 
ES  wirb  f)ier  gleichzeitig  mit  ber  SSenenentjünbung  eine  Wtv: 
giftung  beS  SSluteS  erzeugt,  bie  bem  geben  ©efafyr  bringt  (0. 
SB.  1.  §.  147  unb  154  bie  burrf)  SRog*  unb  £ei$engift  erzeug* 
ten  Ent^ünbungen).    S5urdj)  Magendie's  Söerfucfye  ift  eS  überbieS 
au£er  greifet  gefMt,   ba$  burefy  Einfprifcung  fauliger  «Stoffe 
in  bie  Svenen  bie  Erlernungen  eines  fauligen  gieberS  fyeroors 
gerufen  derben  Fönnen.    25ie  unmittelbare  Einwirkung  eiterar* 
tiger  Stoffe  auf  baS  SBlut  bebingt,    wenn .  and)   nicfyt  ganj 
gleiche,  bennodj  äl)nli$e  golgen,  als  bie  ber  bereits  ermahnten 
fauligen  Stoffe.    SDenn  ber  Eiter  bilbet  ebenfalls  eine,    aus 
begenerirtem,  bem  2lbfterben  jugewanbten  gaferftoff  beftebenbe 
Materie,  bie  ben  faulsten  Stoffen  nafje  oerwanbt  ift.   £eid)ens 
Öffnungen  fyaben  &ugleicfy  auf  eine  überjeugenbe  Sßeife  barge= 
tfyan,  bafj  überall,  wo  ein  foldjer  gieberjupanb  nadj  SSenen* 
entjünbungen  folgte,  baS  SBorfyanbenfelni  ber  Eiterbilbung  auf 
ber  innern  §aut  ber  S3ene  ober  bie  2(ufnatjme  beS  Eiters  aus 
5lbfceffen  unb  eiternben  gleichen  erfannt  werben  fonnte;   baf; 
aber  in  allen  gdllen,  wo  bie  £)bliteration  ber  entjünbeten  $ene 
jtattgefunben  fcatte,  wo  es  alfo  entWeber  jur  Eiterbilbung  niefct 
gefommen  ober  ber  liebergang   beffelben  in  ben  Kreislauf  »cr= 
fyinbert  worben  war,  bie  fyier  in  SRebe  fkfyenben  böfen  golgen 
nicfyt  beobachtet  worben  finb.    5luS   allem  tiefen  folgt  bafcer 
ofyne  gweifel,  baf*  bie  EinwirFung  beS  EiterS  auf  baS  S5lut 
als  bie  Urfacfye  jenes   ablwamtfcfyen,   bem  SEtyp^uS   ctynlia)en 
gieberjuftanbeS  betrautet  werben  muffe. 
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$ie  AttSbilbung  fecunbärer  (£nräunbungs$upänbe  fit  tnu 
fernten  Steifen  betreffenb,  roirb  man  bie  ginroirfung  beS  (*i= 
terS  auf  baS  ©eroebe  ber  Drgane  ebenfalls  als  Urfac^e  berfeU 
ben  betrachten  muffen.  jDb  per;  (*itermetapafen  bura)  eine  Ab* 
lagerung  bcjTelben  aus  bem  33fut  in  baS  Qkroebe  ber  £)rgane 
ober  tn$  geügeroebe  bilben  fönnen,  ober  ob  ber  ßiter  jebeSmal 
buret)  eine  ^ntjitnbun.g  gebilbet  roerben  muffe,  unterliegt  nod) 
»ergebenen  Anfielen.  S>a§  ber  Siegel  nad)  eine  Crntjünbung 
beS  jDrganS  bie  ßitermetapafe  einleitet,  wirb  bttrer)  £eic^en-= 
Öffnungen  beroiefen,  baf*  biefe  öntjünbung  aber  bie  golge  ber 
ßinroirfung  beS  eiterartigen  unb  fauligen  Stoffes  ip  unb  fo.s 
mit  bie  25epoption  beflelbeit  auS  bem  S3(ute  als  tu  erregenbe 
llrfacfye  berfelben  ju  betrachten  fet),  laßt  per)  nicr>t  be$roeifeln. 
(SS  fomnien  aber  attet)  aufjerbera  galle  oor,  in  roelcfyen  bie  (fr* 
Meinungen  ber  ßntjünbuncj  fo  jurücfpefcen,  ba%  eS  pcb  mefyr 
tun  eine  einfache  Ablagerung  beS  (Eitert  fyanbelt.  6S  fpielen 
hierbei  aber  bie  SSenen  nicfyt  blofj  infofern  eine  SKotle,  als  pe 
entjünbet  roerben  unb  ben  (fiter  auf  it)rer  inneren  §aut  abfons 
bem,  fonbern  and)  infofern,  als  pe  burd)  SReforption  auS  Ab* 
fcefförtyfen  unb  citernben  gld'cben  eine  aufgelöfete,  eiterartige 
glüfpgfcit  aufnehmen  unb  na  er)  entfernten  Zueilen,  befonberS 
nad)  ben  bereits  früher  angegebenen  inneren  iDrganen,  ^infüt>- 
ren  unb  biefe  bura)  bie  ßimoirfung  einer  folgen  gliifpgfeit  in 
fctfn  entäünbungSjuftanb  ücrfefct  roerben. 

Aus  allem,  roaS  bieder  gefagt  roorben  ip,  folgt  genu* 
genb,  bag  SSenenentjünbungen  in  ber  roeitern  sprogrefpon  beS 
$ranffelwS  einen  fefyr  sufammengefeßten  ^ranf^eitSjupanb  nad) 
pd)  sieben,  bei  loeldjem  in  ber  einen  SKicfytung  bit  Eiterung 
als  ndcfyjte  golge  auftritt  unb  burd)  u)ren  Qittffitfj  ein  fecum 
bäreS,  aus  einem  abtwamifcfyen  gieber,  aus  öntjünbungen  unb 
ßitermetapafen  sufammengcfe£teS  Seiben  berbeijiefyt;  ober  in  ber 
anbern  günpigern  9fta)tung  burd)  Ausfertigung  oon  p(ajufcr;em 
(Stoffe  unb  Ablagerung  oon  SSlutgerinfel  eine  iDbliteration  per) 
bilbet,  an  roelcfye  per;  bie  golgen  beS  in  ber  SSene  unterbrochen 
nen  Kreislaufes  anreihen,  bie  pd)  in  einer  oebematbfen  Ans 
fcbroeüung,  S^geroebSreiaung  unb  Sn^uration  auSfprecfyen  unb 
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nur  burdj)  eine  $£u£gfeic§ung  ber  geborten  SBlutdrcufation  burd) 
ben  QollateralfreiSlauf  aufgehoben  »erben  fbnnen,  infofern  eine 
folcfye  Ausgleichung  ben  fcorliegenben  Umftänben  naa;  überhaupt 
tnoglicr)  iß. 

®k  »on  einigen  5lerjten  aufgehellte  3fafu$r,  ba$  beim 
Typhus,  ber  $peß,  ber  Scarlatina  maligna  u.  f.  tu.  eine  burd) 
baS  Contagium  hervorgerufene  Jöenenentjünbung  jum  (Brtinbe 
liege,  ift  burd)  feine  £r;atfad)en  beriefen  ttnb  bafyer  nic^t  $u 
frerücfficfytigen;  roenigflenS  bärfte  eS  bod)  $u  einem  fyöcfyjt  um 
fiesem  SJiefuftate  führen,  luenn  man  aus  ber  geringen  2ler;nlia> 
feit  ber  Symptome,  roelcfye  ft<$  in  geroiffer  SSeji^ung  nacfyrocis 
fen  laßt,  auf  einen  gleiten  inneren  ©runb  fließen  sollte. 

§.  508. 
®§  loirb  am  regten  Orte  fetyn,  jegt  noer;  eine  furge  S5e= 
rracfytung  ber  83enenentäünbun§  nad)  ü)rem  verriebenen  ©i£e 
»orjune^men, 

1.  SDieJöenenentjünbung  an  ben  C^rtremitaten« 

®ie  ift  am  r)ä'ufigßen  bie  golge  einer  beim  Aberlaß  »er* 
anbeten  traumatifcfyen  öinnrirfung,  fann  jeboefy  aua)  aus  ans 
bern,  felbft  innern  Urfacrjen  entfielen  ober  aua>  von  antern 
Äranf^eit^ujianben  auf  hit  Svenen  übertragen  werben. 

&k  traumatifd)e  ^enenentjünbung  beginnt  meifl;  erjt  einige 
Sage  naa)  bem  Aberlaß.  Defter  bilbet  fia)  bann  im  Umgreife 
ber  2lberlaßrounbe  eine  fleine,  fyarte  unb  fd)mer$afte  ©efdnimlft, 
bie  von  einer  getfgeroebSenrsünbung  auSgctjt  unh  ber  9\ege[ 
naefy  eine  maßige  Eiterung  bebingt,  hü  mityti  bie  Btanber  ber 
Söunbe  anfcfyroeUen  unb  t>on  einanber  fielen.  §ner  fyat  man 
e3  feltener  mit  einer  eigentlichen  $enenent$ünbung,  fonbern  le* 
biglier)  mit  einer  gettgerocbSaffcetion  ju  u)un;  t;in  unb  mieber 
tritt  biefer  gujtonb  aber  and)  mit  einer  Söenenenti-tinbung  jiu 
gleich  auf.  25ie  SScncnentjünbung  als  folcfye  offenbart  fid)  aber 
burcr;  einen  mefyr  ober  roeniger  heftigen,  fpannenben,  brenuenben, 
oft  aua)  nur  bumpfen  ^a)merj,   ber  bem  Verlauf  ber  Skne 
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folgt  nnb  bttrcfy  £>rücf,  fo  tofe  buret)  bie  SBeiwgtmg  be$  (Blie* 
be$  ttermefyrt  toirb.  ©lcia)jeitig  fcfyroillt  bie  entgünbete  Vene 
an  tinb  man  füfylt  biefclbe  als  einen  angefcfytvoHenen,  fcrjmerjs 
haften,  ersten  Strang  üon  größerer  ober  geringerer  SiuSbefc 
nung.  <Sel)r  balb  pflanjt  fid)  bie  Gntjünbung  auf  baS  Stils 
geivebe,  felbjt  auf  bie  §aut  fort.  3n  gelinberen  ©raben  ber 
(*ntjünbung  nimmt  nur  baS  bie  Vene  einfcfyließenbe  gell* 
geivebe  £t)eif,  in  heftigeren  breitet  fia)  biefelbe  rpeiter  aus, 
eS  erfolgt  eine  bebeutenbere  entjünblicfye  $lnfcr;roc(lung  beS  ©lies 
beS,  felbft  eine  ft)mptomatifd)e  §autentjünbung  flellt  fict;  ein/ 
unb  es  fommen  bann  alle  golgen  ber  S^Ö^ebSentjünbung, 
befonberS  ^tbfceßbilbungen  unb  branbigeS  Slbperben  befrelbcn, 
jum  Vorfcfyein.  3ft  bie  Venenent^ünbung  Weniger  intenfio,  fo 
iji  biefe  geÜgeroebSentjünbung  naa)  bem  Verlaufe  bcS  $efäfjc$ 
mefyr  begrenzt  unb  eS  bilben  \ity  öfter  eine  größere  gafyl  üon 
Slbfceffen.  %>k  räumliche  Verbreitung  in  ber  Vene  felbjt  er* 
folgt  ber  SRegel  naefy  in  ber  Stiftung  jum  §erjen,  eS  ffnb  ins 
beffen  aber  auefe  einzelne  2lu3nal)men  Don  biefer  Siegel  unb  bis 
Ausbreitung  ber  ßntjünbung  in  ber  Stticfytung  naa)  ben  gtoeis 
gen  fyin  beobachtet  rvorben.  3tf  ßiefe  Venencntjünbung  mnU 
ger  intenfio  unb  ertenfio,  fo  »erlauft  fie  bei  einer  richtigen  Ve* 
fyanbtung  otjne  bebeutenbe  IReactionSfDmptome.  (Schreitet  ße 
aber  nact)  innen  fyin  fort,  fo  bebingt  fie  tin  bebeutenbeS  gieber 
unb  fpdtcr^in  jenen  gefährlichen  ^ranf^eit^ufianb,  ber  von 
ber  Aufnahme  beS  GiterS  in  bie  Vlutmafie  au^ge^t  unb  üon 
toelcfyem  bereits  ausführlicher  gefproetjen  i(r.  3n  bitfm  gaüert 
tritt  bie  äußere  Vcnenentaünbung  bann  überhaupt  in  baS  (Be* 
biet  ber  innern  hinüber. 

2(n  ben  Unterertremitdten  breitet  fid)  ber  ®d)merj  längs 
bem  Bcfyenfel  naefy  bem  spoupartifcfyen  Vanbe  t>in  aus  unb  f)äu= 
ftger  beobachtet  man  fyier  eine  fefyr  bebeutenbe  Sinfcfyroellung 
beS  gangen  <Sa)enfelS,  tvenn  ettoa  ber  §aupt(tamm  Don  ber 
Qhitjünbung  ergriffen  ijt. 

2llS  ftymptomatifetje  $ranfr)eit  beobachtet  man  bie  acute 
Venenentjtinbung  an  ben  Extremitäten  l)in  unb  tvieber  beim 
Panaritium  tendinosum,   unb  noet)  neuerbingS  fyat  5ifa)era 
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fon  einen  folgen,  t5btli<$  abgelaufenen  galt,  ber  na<$  bem 
C*infto£en  eine*  <Splitter$  entjhnben  war,  mitgeteilt  (SKebic. 
Seitung  be$  $er.  f.  «peilf.  in  breiigen  5>lr.  47,  3<*N.  1834). 

SKicbt  feiten  werben  attcb  ebronifebe  Söencnentjünbungen 
unb  befonberS  an  ben  Unterejtremitäten  beobachtet.  §dupger 
fielen  fie  im  gufammenbange  mit  veralteten,  befonberS  oaricfc 
fen  gußgefebwüren,  oft  liegt  bic  &i$pofition  $u  ibrer  SluSbil* 
bung  in  SBaricofitdten;  bin  unb  lieber  nebmen  fie  aber  ifyren 
Urfprung  au$  bem  SBecfen  unb  fkben  in  SSerbinbung  mit  einer 
Weiter  ttorgefebrittenen  §dmorrfyoibalfranf£)eit,  ober  pnb  aufy 
wobl  golgen  be$  £öocfyenbette$  unb  tim§  fehlerhaften  SöerbaU 
tenS  ber  Menstruation.  35ei  weitem  am  ^auftcjften  gepaart 
ficb  tiefe  fubacute  unb  cfyronifcbe  SSnicnentjünbung  mit  einer 
oebematöfen,  mit  gellgeWeb6rei$ung  unb  SSerbdrtung  »erbunbes 
nen  5lnfcbwellung  be$  <Scbenfel6,  bie  wir  toon  ber  (Störung 
ber  S3lutcirculation  abzuleiten  $aben;  Welche  anfänglich  bureb 
bie  (Sntjünbung  felbft,  fpäter  aber  bureb  bie  Söerfcbließung  ber 
Stfene  bebingt  wirb. 

£>iefe  oebematöfe  $lnfcbwellung  fcerfdjwinbet  fpäter  Wieber, 
Wenn  bie  SBlutbewegung  bttref)  bie  Goltateralgefäße  wieber  neu 
georbnet  ift.  S"  einzelnen  gdüen  bilben  ficb  aber  aueb  5lbfceffe 
im  gellgewebe  ober  e$  bleibt  aueb  wobl  3e%toeb$oerfyärtung 
jnrücf. 

2.    £>ie  innere  S5enenentjünbung. 

f.  509. 

^ie  fyat  entWeber  einen  ibiopatbifc^en  Urfprung,  ober  ifr 
au$  ber  sprogreffion  ber  andern  Sknenentumbung  tyerüorgegan* 
gen,  fnüpft  ficb  aber  aueb  baupger  an  bie  ß'ntjünbung  innerer 
ibrgane,  al£  be$  Uterus,  ber  £eber,  ber  Zungen  u.  f.  W.  &öir 
tyaben  eine  acute  unb  ebronifebe  gorm  bcrfelben  $u  unterfebei* 
ben,  bie  ficb  nad)  ibrem  oerfcl)iebenen  @i&e  »erfcl)ieben  ge* 
paltet.  (*$  fel)lt  noeb  an  ^ureiebenben  forgfaüigcn  SBeobad)* 
tungen  über  bie  (fntjünbung  ber  einzelnen  inneren  SSenen 
unb  e$  lajfen  fiefy  bis  jegt  nur  einzelne  $ranf&eit£bilber  aufs 
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fidlen.  ®ie  topifcr)en  (fntjün&ungSfymtotome  Hegen  fycr  über« 
fyaupt  oft  fefyr  »erborgen  unb  ber  3irjt  wirb  ficfr;  bei  bcr  £>ia? 
gnofe  mcc)r  üon  bem  allgemeinen  $ranffyeit$bilbe  leiten  laflfcn 
muffen.  2»  etngelnen  gällen  fefylt  e$  jebocfy  aber  auet)  niajt 
an  folgen  3eid)en,  Welche  auf  ben  fpeciellen  @ifc  ber  (*ntjün= 
bung  fyinweifcn  fönnen.  SJian  fann  im  ungemeinen  ben  &er= 
(auf  in  ba$  ©tabium  ber  »otwaltenben  Crntjünbung  unb  in 
bat  ©tabium  ber  golcjefranf^citen  einteilen,  gm  erften  (gta-- 
bium  treten  bie  topifa>n  (£nt$ünbungSft)mptome  lebhafter  ^er= 
üor  unb  an  biefelben  fnüpft  fict>  ein  metjr  ober  weniger  bebeu* 
tenbeS  fieberhaftes  $illgemeinleiben,  m$  ftd)  im  Slllgemeinen 
mefyr  actio  barftellt,  bura)  bie  gunetionsftörung  aber,  welche 
ber  @i£  ber  ßntjünbung  üeranlafjt  unb  bk  fiefy  in  ben  einjel* 
nen  SSenenftämmen,  foivot)[  fyinficfytlid)  ber  Störung  ber  SSiuu 
bewegung,  ai$  and}  ber  Diücfmirfung  auf  bk  föitalitdt^dugerung 
ber  in  ber  näcbften  föerbinbung  flefyenben  Organe  üerfa)ieben  au& 
fprid)t,  »ielfacfce^obijkationen  crleibet.  difl  Heiner,  jufammenge* 
jogener,  fefyrfrequenter  ^ute,  größere  2lngjt  unb  Unruhe,  franf^afte 
Grfd)einungen  in  ben  spraecorbien,  »orjuglia)  aber  aua)  <2a)Wer= 
attjmigfeit  unb  S5rußbeflemmung,  unb  wenn  §auptftämme  ers 
griffen  finb,  aua)  eine  grünlia)  blaue  garbung  ber  ,f>aut,  »er* 
bunben  mit  einer  abwea)felnb  fyerfcortretenben  (larferen  £urge? 
feenj  be$  $enenbüiteS  na$  bem  ©eficfyte,  ungewöhnliche  Wattig? 
feit  unb  §>infalligfeit  beseiten  bieg  3lllgemcinleiben  bei  ber 
acuten  inneren  Söenenentjünbung. 

tiefer  erfte  Seitraum  »erlauft  aber  oft  fct)r  fcfynefl  unb  bann 
folgt  bie  Umwanblung  be£  giebcra)arafter£  gum  aßfyenifcfyen, 
bem  £l)pfc;u6  ä'r;nlid)cn  gieber  unb  bie  §lu£bilbttng  »on  freun* 
baren  CE'ntjünbung^uftdnben,  worauf  meift  ber  Zt>b  eintritt. 
SDaf*  inbeffen  in  feltenen  galten  bennod),  felbß  M  weit  üorge* 
(erlittenem  feeunbdren  Slllgemeinleiben,  mit  £ülfe  einer  guten 
Dkturl'raft  bie  (Befunbt)eit  Wieber  fyergejtellt  werben  lönne, 
fyabt  ia)  au$  eigener  (!rfar)rung  fennen  gelernt  unb  werbe  ia> 
bie  hierüber  fprectyenben  Äran^eit^gefa)ia)ten  bei  einer  anbem 
Gelegenheit  mitteilen. 
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(Seltener  Riefet  bie  acute  innere  SJenettenf junbttng  bie  £>&Hs 
teration  beS  ©efa$eg  mit  ifyren  fpäteren  golgen  naa)  fia),  fyitt 
unb  lieber  fömmt  fie  aber  aua)  ücr. 

S>ie  d)ronifcfye  innere  SSenenentu'inbung  gehört  eben  nia)t 
jtt  ben  feltenen  ^ranffyeiten.  ^vm  Urfprung  nimmt  fie  am 
fyauffgften  an$  einer  Leiter  »orgefcfyrittenen  atrabilarifc^en  S)i€s 
pofition  unb  befallt  batyer  ana)  befonberS  ha$  spfortaberfujtem. 
§in  unb  lieber  liegt  berfelben  eine  eingewurzelte  rbeumatifdje 
unb  (Bia)tbl)3crafie  junt  ©runbe,  ober  gebier  ber  Menstrua- 
tion befunben  einen  $ranf&eit$$uftanb  beS  $enenft)ftemS.  SDer 
Verlauf  beS  liebet  ift  immer  fefyr  langwierig,  unb  bie  @|)tns 
ptome  finb  meijt  fo  wenig  beutlid)  au3gefproa)en,  ba%  man 
öfter  erfl  an$  ben  feeunbdren  ^ranffteit^uftönben  auf  ba§  $$0x1 
fyanbenfetm  einer  folgen  föenenentjünbung  geleitet  Wirb.  3)ie 
topifcfyen  (SntjünbungSfyniptome  finb  meift  fefcr  bunfel,  baS  gie* 
fcer  aber  als  allgemeine  2Keaction3erfd)einung  ijt  eines  £bei!S 
faum  bemerfbar,  anbern  2^eilS  nimmt  eS  ben  Verlauf  nni> 
bie  ß*igentfyümlia)feiten  eines  fa)leia)enben  gieberS  an.  S)en* 
noa)  aber  acbte  ber  2Irjt  auf  folgenbe  Hmßanbe*  gür  bie  gort* 
bauer  beS  fd)leia>nben  gieberS  laßt  jia)  feine  anbere  Urfaa)e 
als  eine  fcerftecfte  fa)leiä)enbe  ßntjunbung  annehmen ;  bis  gieber* 
anfalle  gepaaren  fia)  mit  größerer  3lngjt  unb  Unruhe,  fycrt>ors 
ftecfyenben  Störungen  in  ber  SSlutbewegung,  befonberS  Neigung 
31t  £)fynmaa)ten,  ^erjftopfen,  jlarfcren  SBruftbeflcmmungen  of)ne 
ein  beutlia)  auSgefprocfyeneS  Sungenleiben;  ba$  5lnfefyen  beS 
$ranfen  erhalt  etwas  ß'rbfaljleS,  (Mblid)eS,  öfter  SBläulid)eS; 
ein  unüerfyältnißmdßigeS  (Scfywanfen  in  ber  Äußerung  ber 
Sftcrüentfyätigfcit,  ein  gewijfcr  @rab  r>on  Hysterismus  fpriefyt 
fitt)  au$.  &a$u  gefellen  fia)  fluchtig  auftretenbe  fajmerjbafte 
(Empfinbungcn,  bie  fiel)  naa)  üerfa)iebenen  SKia)tungen  fyin  im 
Körper  verbreiten,  spater  treten  bie  ($ifd)einungen  r>en  feeuns 
baren  (fntjitnbungen  auf,  bie  oft  ben  rfyeumatifa)en  5lffectionen 
gleichen  unb  befenberS  bie  Pleura  unb  Qklenfo  befallen;  oft 
folgt  aua)  Ruften,  ber  üon  einer  Pneumonia  occulta  auSs 
gebt  unb  ben  llebergang  jur  Phthisis  bejeia)net.  dlaa)  unb 
naa)  treten   bie  3eid;en  beS  Stadii  colliquationis  beS  abje^ 
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renbcn  gieberS  ein,  wobei  ft$  bann  meij!  ein  nert>6fer  ${nftrid) 
geltcnb  macfyt. 

3n  anbern  getflett  faffen  bie  Symptome  ber  Dteijung  nadj 
unb  es  folgt.  SöBafferfucfct  in  golge  ber  tttre^  bie  £)bliteration 
ber  SSene  eingetretenen  Störung  ber  SSlutbcWegung. 

(*g  fefylt  jebocfy  nicfyt  an  35eifpie(en,  baß  £)blirerationert 
felbft  in  ben  größeren  äSenenßammen  buref)  ben  (MateraU 
blutlauf  ausgeglichen  korben  ftnb.  &ie  fubacute  unb  cfyronis 
fc&e  innere  Söenenentjünbung  wirb  in  ber  Xfyat  oft  fcerfannr, 
unb  fte  tterbient  eine  größere  2lufmerffamfeit,  als  if)r  bisher. 
gefcl)enft  korben  ift,  ta  fte  bie  (Brunblage  oieler  aufammenge= 
festen  ^ran^eit^updnbe  abgiebt. 

§.  510. 

£Ba$  ben  Sifc  ber  ^nt^ünbung  in  Hn  einzelnen  Letten 
Betrifft,  fo  fann  bier  nur  auf  einzelne  gormen  aufmerffam  ge* 
tnacfyt  werben,  über  tveldje  ^Beobachtungen  gefammelt  worben 
finb. 

a.    §>ie  ^ntjünbung  ber  Vena  cava/ 

©ie  fömmt  mit  acutem  unb  cfyronifcfyem  Verlauf  fcory 
am  fyauß'gften  mit  bem  (entern,  $(retäu$  bat  bereis  bie  acute 
dntjünbung  ber  Vena  cava  betrieben  unb  ben  Causus  ber 
Eilten  mit  berfelben  in  SSejiefyung  gejtellt  (de  causis  et  signis 
acutor.  morb.  Lib.  IL),  ©ie  beginnt,  ben  wenigen  ttorlie* 
genben  ^Beobachtungen  nad)>  mit  einem  heftigeren  grojt  unb 
barauf  folgenber  fefyr  intenft'oer  §i£e.  S)er  $ranfe  äußert  bie 
geilen  einer  fefyr  großen  5ing|t  unb  Unrube,  feine  fpaut  ijl 
brennenb  beiß  unb  troefen,  jcbod)  treten  auefy  öfter  plö^lidj 
partielle  <2cbweiße,  befonberS  am  $opfe,  auf.  £er  tyuti  ijt 
außerorbeMlict)  frequent,  bi$  ji|  120  —  140  «Schlagen,  Mhi 
meiß  Rein  unb  unterbriicft,  felbft  unregelmäßig.  Hefter  tritt 
ein  SKkcbfel  jtvifc^en  plö^licber  SKötfye  beS  ®ejid&t$  unb  einem 
(*rbletd)en  beffelben  ein;  aueb  pnbet  man  abwecfyfelnb  Palpitatio 
cordis  unb  Neigung  $u  £>^nma$ten. 

ßntäün&uncjen  II.  3?&.  7 
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(*in  tyefttg  fcrennenber  @$merj  Wirb  im  Verlaufe  be3 
CBefäfjeS  empfunben  unb  peigt  tfyeite  nacfy  ber  33rup  hinauf, 
t^eilS  naa)  bem  SSecfen  fyinab.  gttfylt  man  tief  in  ben  Unter* 
leib,  fo  pnbet  man  bic  Vena  cava  parf  gefpannt,  angefctymok 
(en  unb  felbp  pulprenb,  au§  erzeugt  ber  SDrucf  heftigere 
<Sd)meraen. 

3n$befonbere  wirb  eine  ftarfere  «Spannung  in  tm  sprcU 
corbten  beobachtet,  bie  $ranfen  fyaben  Neigung  jum  (*rbred)en 
unb  erbrechen  attct)  wirflicl).  Sind)  wirb  bie  Neigung  %mn 
Grbrecfyen  burcfy  einen  §>rucf  auf  bie  SBene  »ermcfyrt.  2)a$ 
rechte  §l)po$onbrium  ip  gleichzeitig  angefcbwollen,  bie  £ebcr- 
gegmb  fd)mer$aft  unb  eine  icterifcfye  gdrbung  giebt  pd)  in 
ben  öligen,  and)  woljl  im  ©epcfyte  ju  ernennen.  SDie  &tuU* 
auSleerung  iß  öfter  mit  fc^njarjem  SBlut  gemifcfyt,  ter  Urin 
bunfelrotf)  unb  faturirt,  bie  Bunge  gan$  rein,  wie  rofyeS  gleifa), 
unb  etwas  trocfen. 

(Sine  ^erüorpecfyenbe  (Srfcfyeinung  maa)t  aufy  bie  ftarfe 
§(tti)mung£bef$werbe.  Uebert)aupt  peigert  p'O)  bie  5(ngP  unb 
Unruhe  be$  ^ranfen  sunt  fyöcfypen  $rabe,  ber  «Schlaf  fefylt  unb 
e$  treten  fcfyon  frü^eitig  Delirien  ein. 

(Sine  acute  dntaünbung  ber  Vena  cava  macfyt  immer 
einen  fefyr  f Quellen  Verlauf  unb  tobtet  wofel,  befcor  Weitere 
golgen  ber  (SMjünbung  eintreten,  burd)  bie  9U'icfroirfung  ber 
(Sntjunbung  auf  ba$  ^erj  unb  ba$  gefammte  ®efä£fl)pem. 
Morgagni  füfyrt  swar  einen  %all  an,  in  Welchem  bei  einer 
gelähmten  grau  eine  £)bliteration  ber  Vena  cava1  gefunben 
Worben  ip,  e$  mag  bieg  wofyl  aber  nur  ju  ben  feltenen  (Sr* 
eigniflfen  bä  ber  cfyronifcfyen  Crnt^ünbung  geboren.  (Sinen  gleis 
cfyen  gatl  fcon  pattgefunbcner  £)bliteration  ber  Vena  cava 
fih)rtS3aillie  an  (med.  and  chirurg.  Transactions  Vol.  L). 
SBilfon  fü^rt  ebenbafelbp  123b.  III.  einen  gall  an,  bei  mU 
cr)era  in  ber  Vena  cava  üier  Un$en  einer  eiterartigen  üttatcrie 
unb  hie  £Banbe  ber  föenc  burefy  eine  beträchtliche  Stenge  coagu* 
labler  £t)mpf)e  »erwachen  gefunben  würben,  fo  ba$  bie  eiter* 
artige  Materie  nicfyt  jum  §erjcn  gelangen  fonnte.  SBt$  jc£t 
fmb  au  wenra,  Beobachtungen  über  bie  acute  ßntyunbung  ber 
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Vena  cava  befannt  geworben,  aU  brtfj  über  ben  Weiteren 
Verlauf  unb  ben  SluSgancj  berfelben  fict)  etwas  (GenügenbeS 
fagen  ließe. 

2)ie  cr)ronifd)e  (*nt$iittbung  ber  Vena  cava  ift  nic^t 
fo  feiten,  als  man  gewöfynlid)  glaubt,  wenigftenS  fcabe  ia) 
mehrere  «Wal  (Gelegenheit  gehabt,  biefelbe  wenn  aucr)  nur  im 
üorgefcfyrittenen  geraume  $u  beobachten. 

3$  fanb  ein  fcr;leict)enbe$,  bura)  ungeregelte  exacerbation 
nen  ausgezeichnetes  gieber,  eine  bebeutenbe  Abmagerung  unb 
eine  große  (Smpftnblicfyfeit  beS  ganjen  $tfrperS;  bumpfe,  mit 
fluchtigen  (Stiegen  wecfyfelnbe  ©cfymerjen  im  Unterleibe,  bie  fl$ 
lä'ngjt  ber  Söirbetfdule  fort$ogen.  2**  JW«  gdHen  war  eine 
ant)altenbe  Uebelfeit  unb  ein  cfyronifcfyeS  @rbrecr)en,  unb  in  tu 
nem  eine  fo  große  Crmpfmblicfyfeit  beS  SttagenS  üor^anben, 
ba§  berfelbe  Weber  <Spcifen  nod)  Arjeneien  aufnehmen  wollte, 
gm  Unterleibe  füllte  idj  bie  fyarte,  bebeutenb  angefcfywollene, 
etwas  fcfymer^afte  Vena  cava  in  einem  pulfirenben  guftanbe, 
fo  baß  bk  spulfationen  balb  fcfywdajer,  balb  (Mrier  ijerüor* 
traten.  S5ie  ©tufylauSleerungen  waren  ungeregelt  unb  fcon 
Seit  ju  Seit  mit  etwas  23lut  üermifa)t.  S)ie  Sunge  War  me&r 
rotb.  anfalle  üon  $er^flopfen,  SSeflemmung  beS  5(u)men$ 
unb  fcfymer^afte  (Smpßnbungen  in  ben  ©liebern  mifajten  fidj 
mit  ein.  £>er  Verlauf  war  jebeS  WM  dußer(l  langwierig. 
3n  einem  galle  erfolgte  üollfommene  Teilung;  er  betraf  eine 
junge  &ame,  bk  eine  ftdrfer  auSgebilbete  §dmorrf)oibalanfage 
trug  unb  naa)  einer  (Srtaltung  bie  ättenftruation  fcerforen 
tyatte.  3"  ä^ei  anberen  gälten  finb  bie  Traufen  aus  bem 
greife  meiner  ^Beobachtung  gekommen,  beüor  bk  SBe^anblung 
ein  9tefultat  gewahren  fonnte. 

&ie  acute  ft)mptomatifd)e  Csntjitnbung  fommt  bei  ber 
Pneumonie,  bei  ber  Hepatitis  unb  Metritis  gewiß  tjduft'ger 
üor.  CrS  wirb  aber  immer  fefyr  fcfywierig  bleiben,  fie  unter 
tiefen. llmftdnben  ju  erfennen.  fBti  ber  intenfweren  ^ubjlan^ 
entjünbung  ber  £eber,  bie  in  einem  fo  fyofyen  (Grabe  tobtlia) 
ijt,  fefclt  fie  wofyl  faum  jemals. 

7* 
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b.    ®ie  ßntjfinbung  ber  Vena  portarum. 

§.  511. 

Heber  bie  acute  gntjunbung  ber  Vena  portarum  ifl  mir 
tntr  eine,  üon  &  an  cc  aufgeführte,  jebod)  mit  einem  anbeut 
$ranf()eit^ttjknbe  »erbunbene  ^Beobachtung  befannt  geworben, 
(S.  b.  (Schrift  <S.  86)  unb  ift  bat)er  über  bie  <Sl)mptome 
berfclben .  Wenig  Suüerlaffi'öe^  mitjmbeilen.  3(1$  folcfye  (äffen 
fid)  cm>a  bejeid)nen:  «Scbmerj  im  rechten  §t)pocfyonbrium,  ein 
ce-nfenfu  eller  heftigerer  ©cfymerj  unter  bem  rechten  Bcfyulters 
blatt,  blutige  (StufylauSleerungen  unb  Durchfall,  ein  galliges 
G'rbrecfyen,  ^räcorbialattgft,  3iuf  treibung  be£  Unterleibes,  ein 
t (einer,  unterbrütfter  spulS  mit  mäßiger  grequenj.  (Später 
traten  bie  (frfcfyeinungen  auf,  n?etc^e  metaftatifcfye  ^Ibfcejfe  be* 
gleiten,  unb  es  reifte  fid)  ba$  bereite  öfter  bezeichnete,  bem 
2typ&u$  ctynlicfye  gicber  an.  (Eine  fymptcmatifcfye  acute  QnU 
äünbung  ber  spfortaber  ift  bei  £eberentjünbungen  anjunetymen. 
SHe  cfyronifcfye  (Sntjünbung  im  spfortaberft)fleme  toirb  ein  aufs 
merffamer  S5eobaa)ter  häufiger  argwöhnen  fönnen,  obgleich  ifyre 
<St)tnptome  Vßöfyt  in  ben  meinen  gciüen  fo  fcerbunfelt  Werben, 
bafj  eine  fixere  S^iagnofe  berfelben  großen  ©cfynnerigfeiten 
unterliegt.  Bie  finbet  i^r  ^auptfda)lid)|te^  biSpcmirenbeS  Mo- 
ment in  einem  »orgefcfyrittencn  atrabilarifcfyen  unb  §>ämorrfyois 
balrYanf^citsjuflanbe  unb  fnüpft  fftjj  tt?or}l  |Trt  unb  lieber  an 
bie  QMcfytbtyScrafie.  git  ttcrmutfyen  ijt  fie  etwa  aus  fclgenbeit 
ltmftdnben.  gunacfyft  ifl  tk  bezeichnete  Anlage  in  33etra$t  ju 
jiefyen;  bann  finb  «Symptome  einer  cfyronifcfyen  (Störung  ber 
SSerbauung,  ein  öfterer  blutiger  (Stuhlgang,  fcljmerjbrtfte,  breit* 
nenbe  (Smppnbungen  im  llnterleibe,  bie  naa)  ber  £eber,  tm 
SJcaftbarm  unb  bem  $reu$e  fyin  aueftrafylen,  Slnfc^weUung  ber 
gebergegenb,  ein  confenfueller  ©cfyultcrfcfymcrj,  eine  icterifcfye 
gärbung  ber  §aut,  eine  öfter  ivieberfet)renbe  leichte  gieberbes 
Wegung  in  SSetracfyt  ju  gießen,  bis  juleßt,  al$  golge,  bie 
(Symptome  ber  $ßafferfud)t  auftreten.  fpäufi'g  treten  gewiß  bie 
d^ronifcfye  @ntäünbung  ber  £eber  unb  ^k  ber  spfortaber  iir 
Söerbinbung. 
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c.  Sie  @nt$unbuncj  ber  Vena  umbilicalis. 

§.  512. 

<&k  fömmt  im  frühen  $inberalter  in  gofge  ber  ltnter= 
binbung  unb  fehlerhaften  35e&anb(iincj  ber  Stfabelr  »or.  Ser 
ittabel  fcfywitft  fyicr  an,  wirb  bunfelrotfc  unb  um  benfelben 
fyerum  verbreitet  fid)  baib  ringförmig,  balb  über  einen  gröf$e= 
ren  $$*H  ber  Unterleiber  eine  rofenfarbige  SHötfye,  als  SKefler 
ber  gortppanutng  ber,  (Sntnlnbung  auf  bar  3c%*wbe.  ßki& 
zeitig  ift  ber  Dlabel.  fcfymerjbaft  unb  (nn  unb  wieber  lägt  ficr) 
(*iter  attr  bemfelben  tyeroorbrücfen.  SBalb  Wirb  auet)  bie  £es 
bergegenb  gefpannt,.  r>art  unb  fc^mer^aft,  er  fteHen  fta)  icteri* 
fcfye  %itfä{k,  alr  geilen  ber  Xtyiitiafjint  ber  Seber  ein.  ®a$ 
$inb  ijt  fefyr  unruhig,  fiebert  fcfyr  jkrf,  öfter  fiettt  ftct>  (*r* 
brechen  ein,  attet)  fyat  man  «Krämpfe,  fogar  Tetanus  ai$ 
golgen  ber  6nt$unbuncj  ber  Yena  umbilicalis  beobachtet. 
«Schreitet  bie  Cnnumbung  überhaupt  gu  irgenb  einem  bebeuten= 
bereu  Q5rabe  oor,  fo  ift  bar  Jlinb  lebensgefährlich  erfranft,  er 
Derfaüt  in  <©opor  ober  ftirbt  unter  (Sonoulfionen.  §in  unb 
Wieber  erlangt  auc^  wofyt  tie  geügewebrentjünbung  eine  größere 
Ausbreitung  unb  wir  bekommen  la$  33ilb  einer  Erysipelas 
spurium,  m$  man  fyaußger  mit  ber  wahren  Svofe  ber  §Reiu 
geborenen  oerwec^felt  fyat. 

d.  Sie  ßnuünbung  ber  Svenen  ber  Uterus. 

§.  513. 

Sic  Phlebitis  uterina  fömmt  unter  alten  inneren  SSenenents 
Sünbungen  am  bauflgften  nnb  üorjugrweife  im  £Boa)enbette  oor. 
jDft  maa)t  fte  eine  ßomplkation  ber  Metritis  unb  Peritonitis 
puerperalis,  oft  tritt  fte  au$  mebr  rein  für  jtcfc  ailf-  3^re  örtpenj 
unb  ifyre  S5ebeutung  ift  oorjügiicfy  erjt  in  neuerer  geit  erfannt  wor* 
ttn  unb  man  fann  fte  mit  SRecfyt  alr  eine  befonbere  SJiobiftca* 
tion  ber  spiierperalßeberr  aufführen.  @o  üitl  alr  bie  bir  jefcf 
gemachten  Beobachtungen  naa)weifen,  beginnt  fie  »orjugrweife 
n  ber  SWunbung  ber  Sinus  ber  Uterus >    welefye  burdj  bie 
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STblöfung  ber  Placenta  geöffnet  tourben,  benn  bie  Spuren  ber 
Crntjünbung  pnb  fyier  gett?öfynlia)  tiefer,  als  an  anberen  <BteU 
len.  SB  Ion  bin  t)at  inbeffen  eine  töbtfidje  Phlebitis  uterina 
aua)  nacfy  ber  Unterbinbung  eines  ^oltypen  beobachtet.  SDefter 
fcfyeint  eine  fcbarfe  Söoa^enreinigung  ober  bie  Crintoirfung  einer 
fauligen  3^«^^>  toefcfye  pcfy  an$  äurücfgebliebenen  ©tücfen  ber 
Sftacfygeburt  unb  aus  SStutftumpen  gebilbct  fyat,  ober  aufy  bie 
ungefcfyicfte  £öfung  ber  SRacfygeburt  unb  eine  mecfyanifcfye  Söer* 
le£ung  bie  SSilbung  ber  Phlebitis  uterina  einzuleiten.  <pin 
unb  lieber  entfielt  fic  aber  aucfy  in  ber  fpäteren  geit  be$ 
Söoa}cnbette^  unb  bann  »orjügtic^  nacfy  (Haltungen  unb  unter 
benfelben  UmfMnben,  unter  welchen  ji'a)  bie  Peritonitis  unb 
Metritis  auSbilbet. 

SDie  S)iagnofe  ber  Phlebitis  uterina  ijt  fefyr  unfid)er, 
ba  i^re  (Symptome  nur  ju  oft  fcon  benen  einer  Peritonitis 
unb  Metritis  überjlrafylt  werben.  SDennotf)  bürften  folgenbe 
Umjtanbe  bcfonberS  berücfficfytigt  werben  muffen. 

&ie  nackte  aSeacfytung  erfyeifcfyt  ber  formelle  guftanb  be$ 
Uterus.  SDerfelbe  i>ergröf$ert  fiel)  meift  lieber  unb  bilbet  eine 
größere,  runbe  ©efcfyrouljt,  bie  man  in  ber  Regio  hypogastrica 
füllen  fann.  äftan  fann  es  aU  ein  ziemlich  bejftmbigeS  get* 
cfyen  betrachten,  baß  ber  Uterus  Weniger  aufammen  gebogen 
ift,  als  fonjt  &u  gefdt)e^cn  pflegt,  e$  fei  benn,  baf?  nur  wenige 
SSenen  entjünbet  waren.  2lua)  jtnbet  man  bei  ber  Exploratio 
interna  ben  9ftuttermunb  n>ofyl  mefyr  geöffnet  unb  bie  Sippen 
beffelben  ßctrfer  angef^wollen.  S>ie  Sofien  finb  oft  unterbrücft, 
e$  ftettt  fiel)  aber  auefy  wofyl  ein  eiterartiger,  oft  ubelrtea>n= 
ber  $lu3fluf$  ein.  SBaS  bie  «Sdjmer^aftigfeit  beS  Uterus  an* 
betrifft,  fo  »erhalt  fiel)  tiefe  fefyr  »erfcfyieben.  £>er  Unterleib 
ijt  beim  2>ri*$  nia)t  fo  empftnblid),  als  bei  ber  Peritonitis 
unb  Metritis,  ana)  fe#  bie  entjünblid)e  ^(uftreibung  beffelben, 
wenigftenS  im  anfange,  ßin  bumpferer  <S$mcr$  wirb  me|r 
in  ber  rechten  0eite  be$  Fundus  Uteri  empfunben.  Ergreift 
bie  öntjünbung  bie  Venae  spermaticae,  fo  pflanzt  fia)  ber 
(Scfymerj  aua)  wofcl  bis  auf  bie  (sierjtötf'e  fort.  $iel  fyäiu 
figer  wirb  aber  bie  rechte,  als  tit  ünh  ©eite  ergriffen,    oft 
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befmt  f!$  bte  (Sntjfinbung  aber  (Sft#  auf  beibe  Venae  sper- 
maticae  auS,   ja  fc^reitet  wofcl  fogar  auf  bie  hypogastrica 

über. 

gn  biefem  lefcrern  galle  gefeilt  fitf)  öfter  ein  <Sa)merj  fn 
ber  Snguinalgegenb  fcinui,  ber  ftd?  aucfy  wohlauf  ben  <Sa>n= 
td  fortpflanzt  unb  eine  2Infd)Wellung  beffelben  jur  gofcje  tyar. 

§äu(ig  tritt  bie  Phlebitis  uterina  fefyr  fcfyleicfyenb  auf, 
bie  tcpifcfyen  Erlernungen  berfelben  flnb  Weniger  beutlidj  auS= 
gefprodjen,  bis  bie  nacfyfolgenben  fecunbdren  $ranr^ett$jujiänbe 
i&r  SBorfyanbenfein  befunben.  S>aS  gieber,  was  tiefe  (*nt$ün= 
bung  im  anfange  begleitet,  ift  weniger  fyeftig  unb  aua)  burdj 
feine  befonbem  «Symptome  ausgezeichnet.  Spater  aber,  wenn 
bie  Phlebitis  Eiterung  herbeigeführt  fyat,  jkllt  fta)  ein  pcfcft 
lebensgefährlicher  $rant>itSäujknb  bar.  Es  treten  bann  ge* 
wofynlicfy  wieberfyolte  grcftanfdüe  ein,  ber  ^>ulS  Wirb  fe^r  fre* 
quent,  oft  flein  unb  weitt),  bie  $ranfe  Wirb  üon  groger  $lngjt 
unb  Unruhe  gequält,  neigt  ju  Delirien  unb  ju  £>ura;fäüen, 
unb  eS  (teilt  fitt)  überhaupt  baS  bereite  näfyer  betriebene  S3ilb 
eines  aft^cnifc^snerüöfen  gieberS  fyerauS,  in  befien  Verlauf 
nic^t  nur  allein  ^äufan  ein  griefelauSfajlag  jum  $orfa)ein 
fbmmt,  fonbern  aua)  feeunbäre  ßntjünbungenber  Pleura,  be$ 
Pericardiums  u.  f.  w.,  auefy  wobl  Eitermetafiafen  ffc$-  auS* 
bilben.  2>aS  delirium  ftellt  fiel)  übrigens  mefyr  als  ein  um 
geregeltes  bar,  bie  $ranfen  gelangen  leicht  lieber  junt  SSes 
Wuj^fein,  wenn  man  fte  anrebet,  ifyre  $räfte:£rfa)öpfung  ift 
aber  fef)r  groß,  befonberS  auffallenb  ijt  auefy  ber  Itmßanb,  ba£ 
fie  wenig  (Sefüfyl  unb  bafyer  audj  wenig  klagen  fyaben.  SSenn 
nicfyt  anberS  eine  Gomplication  mit  Peritonitis  »orfyanben  ijt, 
bleibt  ber  Unterleib  gewotynlid)  weia)  unb  erf^eint  im  85er? 
^ältnif;  sunt  Mgcmeinleiben  Wenig  febmer^aft.  SPfan  fyat 
einzelne  gälle  beobachtet,  wo  bie  öntjunbung  fia>  bis  in  tk 
Vena  cava  erfh-eefte;  anbere  bagegen  giebt  eS  aud),  wo  fie 
mefyr  bie  Sfticfytung  naa)  ben  ^c^enfeloenen  »erfolgt  unb  beim 
mefyr  fubaeuten  Verlauf  &ur  SSifoung  ber  Phlegmatia  alba 
dolens  äSeranlaffung  giebt  (®ie§e  S3b.  1.  §.  186).  Heber* 
tyaupt  iß  bie  Phlebitis  uterina,    Wenn  fte  im  S&ocfycnbetU 
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vorfömmr,  aU  eine  befonbere  gorm  bes  $inbbetterinfteberS  ju 
betrauten.  §lu£er  biefer  Seit  ijt  biefefbc  jivar  feiten,  fyin  unb 
lt>tet>er  fömmt  ffe  jebocfy,  befonberS  mit  djronifcfyem  Verlauf, 
in  golge  t?on  Biegelnnbrigfeiten  ber  Sftenftruation' i?or. 

e.   &ie  ©ntj&nbung  ber  Vena  jugularis   externa. 

§.  514. 

Riefelte  Ummt  gcrDig  nur  fefyr  feiten  t>or.  S>ie  einjige 
föeranlafiung  giebt  bie  Venaesectio.  Einige  Seit  nao)  ber 
Operation  bilbet  fid)  um  bie  <Stid)rcunbe  ein  rotfyer,  ins  S3io= 
Iette  fid)  siebenter  gferf,  bie  9\anber  ber  SBunbe  ju'tlpen  fiefy 
Um,  f  aufteilen  an  unb  werben  fcfymer^aft.  2)ie  Gmjünbung 
foü  fid)  l)ier  nun  gegen  bie  fonßige  Siegel  Don  ber  Stiajttunbe 
miftvärtS  »erbreiten,  baS  ©eficfyt  folt  rotfyblau  gefärbt,  baS 
Sluge  iuie  injicirt  erfcfyeinen.  .2>er  $epf  Wirb  ^eiß,  eingenom= 
wen  unb  com  ©ctyminbel  ergriffen.  £>er  Mclflufj  beS  SSluteS 
fcom  ^opf  foli  total  gehemmt  werben.  S>aS  gieber  tritt  be* 
beutenber  tyerßor,  tragt  ben  bilibfen  Anprid)  unb  mad)t  fpater= 
§in  ben  öfter  ermähnten  gefährlichen  Verlauf.  &a  £ob  er= 
folgt  fyier  jebocfy  bü  irgenb  bebeutenben  gortfcfyritten  ber  dnu 
jünbung  fe^r  balb,  wegen  ber  fdjnellcn  $Efyeüna&rae  beS  (Ses 
tyirnS,  ber  gortpflanjung  ber  Crntaünbung  auf  bie  Sinus  unb 
ber  bebeutenben  Störung  ber  83lutben>egung  in  bemfelben. 

§.  515. 

2)ie  $or$erfage  bei  ber  ^enenentjünbung  ijt  nad)  fok 
genben  allgemeinen  Anfielen  gts  bilben. 

S>ie  SSenenentjünbung  gehört  in  fo  fern  ju  ben  gefa&rs 
liefen  unb  leicht  tbbtlia)en  ^rant^eitSjuftänben,  als  eines 
Stetig  buref)  i^ren  <Si£,  if)re  Ausbreitung  unb  if)re  geigen 
leicht  eine  bem  £eben  ©efatyr  bringenbe  Störung  beS  SBlut* 
Umlaufes  fyer»orgebracf)t  werben  lann;  anbem  SfyeilS  bie  eins 
tretenbe  Eiterung  burd)  bie  üon  bem  ßiter  auSge^enbe  na<$* 
tbeilige  (Sintoirfung  auf  bie  SBlutmajTe  einen  baS  £eben  beS 
§3luteS  jerflörenben  Einfluß  ausübt,  unb  burd)  bie  §ert>orbiU 
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bung  Don  fecunbaren  G;Mäünbung£$ußänben  unb  (5ftermetaßa= 
fen  in  ben  nricbtigern  £)rganen  ba$  £eben  tternicbtet. 

£>ie  sprognofe  be$  fpeciellen  galleS  ^angt  aber  ab  %iu 
iiäcbß  »on  bem  <5i£  unb  ber  2lu6bebnung  ber  Vencnent* 
günbung.  2>ie  äußere,  nur  auf  einen  Heineren  3vaum  be* 
febränfte  unb  ibrem  urfacfylicrjen  VerbältnijTe  nacb  topifaje 
Cnitu'tnbung  fyat,  bei  einer  rieben  gu'banblung,  feine  große 
©efatjr,  fann  aber  bei  eingetretener  Vernacblä'fßgung  ^um  le= 
benSgefäbrlicben  $ranf()eit$$ußanbe  ßd)  ausüben.  51(S  ein 
folajer  ßeüt  ßd)  überhaupt  jebe  im  ®t)ßeme  mebr  au£gebrei= 
tete,  in  ttnebtigern  innern  Venen  fyaftenbe  ßhitjünbung  bar. 

SDie  intenßüere  acute  Venenentjünbung  iß  hxgen  ibrer 
leichteren  Verbreitung  im  <St)ßem,  befonberS  aber  rocgen  ibreS 
leichteren  UebergangeS  jur  Eiterung  ^öc^jt  lebenSgefätyrlicb. 
5Iber  aueb  bie  ebromfebe  innere  Vcnenentjünbung  tyat  wegen 
itjrer  ©efabr  bringenben  fpäteren  golgen  eine  große  SBebeutung. 

Gine  befonbere  Verücfficbtigung  •  ttfyifötn  bie  urfaeblicben 
SKomente.  SDie  rein  topifebe  (Sntjünbung  b^  int  allgemeinen 
eine  geringere  85ebeutung.  <3ebr  oft  übt  aber  eine  inbtüibuefle 
ober  allgemeiner  Verbreitete  2Di£poßrion  einen  fefyr  beßimmenbm 
.  ©inßuß  au$  auf  bie  Vilbung  ber  Vencnentjünbung  unb  bann 
iß  auet)  bie  von  Verlegungen  entßanbene  für  einen  febr  bc= 
©eutenben,  felbß  gefabrlid)en  ^ranf^eit^jußanb  ju  galten. 
SDarum  iß  überall  auf  bie  biSponirenben  Momente  unb  auf 
ct)$craßfcbe  Urfactjen  ^ücfßcbt  su  nebmen.  &ie  gefat)rlicbßen 
föenenenljünbungen  ßnb  aber  biejenigen,  bie  bureb  bie  Gin« 
ivirftmg  eines  fauligen  S^berS  erzeugt  roerben. 

51m  meißen  entfebeibet  über  bit  S3ebeutung  einer  Venen* 
ent^ünbung  ba$  @tabium  ibrer  2IuSbilbung  unb  bie  bamit  in 
Verbinbung  ßebenbe  9\ücf'roir!ung  auf  ben  gefammten  gebend 
pro^eß.  Verläuft  eine  Venenentjünbun  im'erßen  «Stabium 
obne  eine  bebetttenbe  gieberreaction,  fo  iß  ße  gefahrlos;  fübrt 
fie  aber  ein  heftigeres  gieber  mit  ßcb>  fo  läßt  ße  eine  fpätere 
böfe  Söenbung  erroarten.  Sß  &  ä&er  bi$  sur  ^luebilbung  beS 
oft  erroäfynten,  von  ber  ßinroirftmg  beS  ß'iterS  abbängigm 
aß^enifct;;nerüofeu  ^HgemeinleibenS  unb  von  fecunbaren  ®nu 
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äünbmtgen  gcfommen,  fo  ifc  ber  $ranf$eit^u(!anb  ber  Sieget 
nad)  tobtlid);  nur  in  ben  feltenen  gällen  laßt  fict)  bic  <pojfs 
nung  für  bic  Erhaltung  beS  £eben$  noa)  fefi^alten,  tvo  bei 
einem  günftigcn  GonftitutionSüerfyältnifle  ba§  2U(gemeinfeiben 
in  mäßigen  ©renjen  bleibt,  innere  Organe  &on  ben  gebauten 
fecunbären  Gntsünbungen  fcerfcfyont  bleiben,  folcfye  vielmehr  nur 
an  ber  Oberfläche  bcS  Körpers  im  3clfgett>ebe  unb  §öd)ften$ 
in  ben  ©elenfen  r)err>ortreten,  unb  tvo  enblia)  bie  DZatur  burct) 
materielle  $rifen  unb  gutartige  Sftetaftafen  eine  Ausgleichung 
$u  erflreben  fiel)  bemüht. 

SDie  £>bliteration,  als  golge  ber  SSenencntjünbung,  fann 
burcr)  ifyre  golgen,  befonbcrS  wenn  jie  in  größeren  SSenenftam« 
men  in  größerer  2JuSbel)nung  erfolgt  ijt,  ebenfalls  fyöcrjft  ge= 
fät)rlia)e  gußänbe  §crkijte$en,  rvie  bk$  bereits  an  einem  an* 
teren  £>rte  näljer  angegeben  korben  ijr. 

&  516. 

&ie  $ur  ber  33?nenent$ünbung  erforbert  »on  leiten  be$ 
Erstes  ein  umficfytigeS  unb  cntfcfyloflfeneS  §anbeln,  aber  sugleid) 
aud?  eine  forgfältige  S5eact)tung  ber  SJkturbeftrebungen ,  beren 
richtige  gfiürbigung  unb  Leitung,  befonberS  Ui  einer  Weiteren 
sprogreffion  beS  MgemcinleibenS,  öon  fo  großer  SBebeutung  ifr. 

UBie  überall,  fo  ftnb  aua)  fyier  t>k  llrfact)en  in  SSetracfyt 
gu  $f$eh  unb  bei  ber  ^ur  $u  berücl'JKfytigen.  §at  man  e$ 
mit  SSenenücrlefcungen  ju  tfyun,  fo  acfyte  man  auf  einen  forg* 
fältigen  SBerbanb  unb  bie  5lbn>enbung  fa)äblid)er  (Sinfliiffe,  be* 
fonberS  aufy  ber  £uft.  £ritt  naa)  einem  5(berlaß  an  ber 
Sßunbe  ein  GntjünbungSjutlanb  ein,  fo  netyme  man  folgen  fo= 
fort  Nichtiger  unb  fuerje  it;n  burct)  örtliche  SBlutentjiefmngcn, 
Einreibung  ber  grauen  «Salbe  unb  toanne  gomentationen  ober 
aSreiumfcfyläge  &u  befeitigen;  ©dmiufc  unb  llnrcinlict;feit  ift  üon 
ber  Sßunbe  &U  entfernen.  IBei  Imputationen  act)te  man  auf 
einen  forgfältigen  SSerbanb,  fcermeibe  bie  Slnfammlung  eines 
fcrjlecfyten  GiterS  unb  fud)e  bie  gä^igfeit  für  bie  STCcforption 
bejfelben  burd)  einen  mäßig  comprimirenben  Söerbanb  oberhalb 
ber  SJmputationStvunbe  ju  »erminbern.    2tyScrafifa)e  Urfaa)en 
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pnb,  fo  »iel  als  t^unttd)  ip,  bei  ber  Sauptfur  mit  ju  berück 
porigen.  2>ie  ßinroirfung  fauliger  Stoffe  ertyeifd)t  bie  S5e= 
fyanblung,  reelle  bei  ber  (Sntjünbung  t>on  $Ko£*  tinb  Seitens 
gift  angegeben  korben  ijr.  <Sinb  bebeutenbere  $lbfceffe  fcor* 
tyanben,  bie  eine  SHeforption  beS  jauchigen  ßiterS  befürchten 
laffen,  fo  fct)reite  man  balb  jur  Eröffnung  berfelben,  bamit  ber 
(fiter  ausgeleert  unb  bie  ^eforptjon  beffelben  »erlittet  roerbe. 

SBBa^  aber  hie  Söenenentjünbung  als  fol$e  betrifft,  fo  er* 
forbert  fie  im  allgemeinen  ein  früfoeitigeS  unb  trjdtigeS  Öth's 
greifen  Seitens  ber  $unfr.  §IlS  £)bjecte  ber  $ttr  pellen  pa) 
aber  bar:  bie  (fntulnbung  als  folcfye  mit  SBerücfypajtigung  ifc 
res  <SifceS,  ifyrer  Sntenfitdt  unb  ber  üon  ir)r  auSgefyenben  aüge* 
meinen  SReaction;  baS  feeunbdre,  buret)  bie  ßinnnrtung  beS 
CfiterS gebilbete  5lllgemeinleiben  mit  feinen  Elementen,  als:  ber 
»erlebten  §8lutmifd)ung,  bem  gefundenen  SBlut*  unb  Heroen* 
leben,  ben  feeunbdren  öntjünbungSjupdnben,  bie  wir  als  caerje* 
frifc&e  (*nt$ünbungen  aufoufaffen  unb  nad)  ifyrem  ®l|  unb  ir>= 
rer  Sfatenfität  »erfc^ieben  ju  roürbigen  tjaben;  tk  aus  ber  £)blis 
teration  hervorgegangenen  folgen  unb  enblia)  einzelne  befonbere 
©wnptome,  roela)e  etwa  eine  befonbere  SSerüd'pajtigung  notfys 
tvenbig  machen. 

§.  517. 

£)ie  (fntjünbung  als  fold)e  forbert  nact)  bem  S^üpijfe 
aller  beffern  S3eobaa)ter  fefyr  frdftige  antipfylogiftifcfye  Eingriffe, 
wenn  eS  gelingen  foll,  ber  Eiterung  unb  ber  Cryfubatton  pla* 
pifcfyer  £l)mpt;e  üorjubeugen. 

£>ie  dunere  acute  SSenenentjunbung,  in  fofern  pe  ot)ne  be* 
teutenbe  gieberreaction  bejler)t,  erfyeifcrjt  eine  ftdrfere  örtliche 
85lutent$ier;ung  burd)  eine  größere  3aW  &M  Blutegeln  (20  — 
40).  §at  per)  bie  Gntjünbung  bereits  auf  baS  S^getvebe 
verbreitet  unb  pcfy  ein  spfeuboertyppelaS  auf  ber  §aut  gebilbet, 
fo  fe£e  man  bie  Blutegel  etroaS  entfernter  fcon  ber  SSene;  in 
folgen  galten  beroeifen  pa)  aua)  3nciPQncn  Mr  nüfelid),  beS* 
gleiten  pnben  t)ier  bie  voarmen  gomentationen,  felbp  SBret- 
umfa)ldge  i^re  «Stelle.    §at  pc§  bie  ßntaunbung  aber  über  bie 


108 

(Srenje  ber  $ene  nod)  p\d$t  »erbreitet,  fo  (äffe  man  naef)  ber 
Application  ber  S^tuttget  alle  2  ©tunben  eine  sportion  be$ 
Ungt.  hydr.  cinerei  langS  be£  eutuuibeten  SöenenjtrangeS 
einreiben.  SJiefyrere  l)aben  fcorgefcfclagen,  bura)  eine  mäßige 
(Ecmpreffton  ber  Arterie  ben  Sußuß  be$  SBluteS  $u  »erminbern 
unb  baburcl)  bem  gcrtfcljreiten  ber  (Sntjünbung  entgegen  ju 
ivirfen.  (Eben  fo  ift  ^ier  ber  §flatbfa)lag  ja  erwähnen,  ba% 
man  bei  eingetretener  Eiterung  bie  $ene  oberhalb  comprimiren 
folle,  um  ben  llebergang  beS  (fiteiS  ins  SSlut  ju  üert)inbem. 
JJn  allen  fallen,  n?o  bie  dunere  Sknenentjunbung  aua)  nur 
ein  mäßigeres  gieber  fyeroergerufen  fyat,  tterlaffe  man  fiel)  auf 
bie  Söirlung  ber  Blutegel  nic^t  allein,  fonbern  laffe  ber  An* 
ttenbung  berfelben  eine  entfprec^enbe  allgemeine  S5lutent$iel)ung, 
ttorauSgefycn. 

§anbelt  eS  ftcfy  bagegen  um  eine  größere  Ausbreitung  ber 
acuten  Sknenentäünbung  unb  t)at  felcbe  it)ren  ©ig  in  inneren 
Svenen,  bann  finb  parle,  in  öfteren  £Bieberb;olungen  anuttoem 
benbe  23lutentjiet)ungen  unerläßlich,  ©elbft  ö)enn  ber  §pul$ 
Hein  unb  unterbrach,  bie  «Störung  ber  SBlutcirculation  bebeu? 
tenb  auSgefprodjen  ift,  lajfe  man  ftet)  fron  ber  Anroenbung  ber* 
fclben  ntcfyt  abgalten,  ta  fie  nur  allein  ben  üblen  Ausgang 
»erfyüten  fönnen.  greilicr;  gilt  bieS  nur  com  Anfange  ber 
Jlranffyeit,  benn  fpdtcr  tritt  beim  llebergang  jum  aft^tnifetjen 
Allgemeinleiben  ein  geitpunft  ein,  \v>o  SSlutentsiefyungen,  toenn 
fie  aua>  nicfyt  51t  üernteiben  finb,  beer;  mit  größerer  äSefcfyrcms 
fung  angereenbet  Serben  muffen.  Niemals  ift  bie  franle  $ene 
ober  eine  benachbarte  $u  öffnen,  fcielmefyr  ift  e$  rätfylicj)  bie 
Venaesectio  an  einem  entfernteren  Steile  ju  machen. 

sjiäcfyft  ben  SSlutenUiefyungen  finb  bie  frdftigeren  inneren 
antipfylegiftifcfyen  Heilmittel  in  (Mraud)  31t  jic^en  unb  unter 
biefen  befonberS  biejenigen,  it?elc£>c  bureb  gleichzeitige  §err>or= 
rufung  einer  ftarl'ern  ©ecretion  bem  GttcrabfonberungS*  unb 
(Srfubation^sprojeß  entgegen  tvirfen. 

2)er  Tartarus  stibiatus  in  größeren  ©aben  unb  baS 
IJydr.  muriat.   mite  finb   in  biefer  SBejiefyttng  befonberS  &u 
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erwctynen.  3$  W*  m^  »oräugWeift  fcc5  festem  Sttittete 
bei  gteit^eitijer  llntcifttkung  feiner  SGBirfung  burefy  bie  (2i\u 
reibung  be$  Ungt.  hydr.  cinerei  mit  entfcfyieben  gutem  fe 
folßc  bebient.  5Xtict>  baS  Kali  nitrieum  in  SBerbinbung  mit 
abfüfyrenben  SJiittelfaljen,  befonberS  bem  Natrum  sulphuricum, 
ijt  ju  beiluden,  tiefem  antipfylogijlifaVn  Jluröerfabren  muß 
bie  SDidt  entfprecfyen,  befonberS  finb  füfylenbe  ©etränfe,  mit 
Succus  citri  über  Acidum  tartaricum  gemifcfyt,  ju  empfehlen. 
S3ei  Weniger  actiuen  unb  befonberS  bt^crapfc^en  unb 
rfyeumattfcfyen  ^enenentjünbungen  ijt  auefy  üon  bem  ©egenreij, 
ben  ein  SSlafenpjkjler  ldng£  ber  entjitnbetcn  $ene  gelegt  er* 
jeugt,  SSortfyeil  $u  erwarten. 

S5ei  ber  cfyronif$en  S8enenent$ünbttng  fpielt  bie  Anlage 
ttnb  ber  Ginfluf*  befonberer,  meift  bl)*crafifd)er  (Megenl)eitsurs 
fad)en  eine  Hauptrolle,  unb  man  roirb  ba|)er  bei  ber  SSefyanbs 
lung  auf  biefe  9iücffict)t  nehmen  muffen.  SöaS  aber  bie  (fnts 
äünbung  als  fola)e  anbetrifft,  fo  wirb  fold)e  in  i^rem  SBegin* 
nen  nur  ju  oft  überfein  unb  man  §at  e$ ,  Wenn  man  %wt 
2>iagnofe  gelangt,  meijt  fcfyon  mit  einem  metyrfaa)  jufammen^ 
gefegten  $ranf{?eits$u)tanbe  \w  tfyun. 

®ie  SBlutentjiefyungen  rebuciren  fiel)  f)ier  meift  nur  auf 
örtliche,  bie  bei  cfyronifd)en  (fntjünbungen  ber  Unterleibsfcmett 
»orjüglicfy  am  Alfter  üeranftattet  werben 'muffen.  &$  giebt  in* 
beffen  atta)  wofyl  gäile,  wo  noa)  eine  größere  $lctii>itat  »or* 
Waltet  unb  wo  ein  tiberfaj*  angezeigt  fein  fann.  SDie  örtlichen 
SBlutentjie^ungen  werben  fyier  aber  öfter  wieberfyolt  werben 
muffen.  Unter  ben  innern  Mitteln,  welche  fyier  am  fyä'uftgjleit 
3lnwenbung  pnben  fbnnen,  nehmen  bie  Sftolfr,  bie  fublenbeit 
SKefolöentia  unb  mäßige  (§abtn  eon  Galomel  in  Söerbinbung 
mit  folgen  Mitteln,  welche  bie  SDarmausleerung  befbrbew, 
ben  fcorjü glichen  spia£  ein.  3"  einjelnen  befonberu,  fefyr. 
d?ronifd?»er  laufenden  glitten  laßt  fidjijbn  ber  (£nt$iebung$- 
fur  unb  »om  (Mraud)  be3  gittmannfd)eh  SDecoctS  fciel  er* 
Warten.  (Banj  befonberu  finb  aber  bie  lüfylenb  iL  )  auflöfenb 
wirfeuben  Mineralquellen  bei  fola)en  ferfonni  $u  empfehlen, 
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bei  todfyexi  bie  &i$pöjiticm  sur  §3enenent$unbung  aus  einer 
atrabilarifcfyen  CEonflitution  ^er&orging. 

SJiaricnbab  teiftet  fyier  fcorjug^roeife  gute  &ienfte,  in  fo* 
fern  bie  Gonßitution  be$  ilranfen  feinem  (Mraucfye  fonft  nia)t 
entgegenfiefyt. 

Ölucfy  bie  rnn(tlia>n  (Segenreije  fönnen  bei  ber  <$re>nifaxn 
löenenentaünbung  in  manchen  gällen  i^re  £lntoenbung  flnben. 

§.  518. 

£Ba$  bie  SSe^anblung  be$  üon  ber  Crinftirfung  be$  (*is 
terS  auSge^enben  fecunbaren  ^ranf^eit^uflanbe^  anbetrifft,  fo 
ijt  berfelbe  in  feine  Elemente  s«  serlegen  ttnb  biefen  entfpre* 
$enb  ju  begegnen. 

(*3  ^anbelt  fiel)  ^>ier  suna$jt  um  einen  aftfjenifcfyen,  ba$ 
Stterüenftyßcm  ins  SJiitleiben  pefyenben  gicberjujtanb,  bei  tveU 
cfyem  bie  bura)  ben  (Eiter  veranlagte  materielle  ä$erlc£ung  ber 
S5lutmifdmng,  ba$  gefundene  UterDcn*  unb  SSlutleben,  oft  aber 
auefy  sugleicfe  ^k  üon  ber  nod)  fortbejfrfyenben  ^ntjunbung  un= 
terfyaltene  9\eijung  be£  SBlutgefagfyflemS  jufammentvirfen. 

(*$  tritt  aber  aua)  noef)  fyinju  ba$  S>orfyanbenfein  feeun* 
fcarer  C^ntjünbung^uftanbe,  tfceü*  an  ber  £)berfläa>  be$  Mfc 
perS,  tfyeilS  in  ben  (Belenfen  unb  in  inneren  Organen,  üor« 
äüglicfy  in  ber  Pleura,  ben  £ttngen  unb  ber  Seber.  SDiefe  Crnt* 
•uinbttngen  finb  ebenfalls  ba$  sprobuet  ber  Cntereinttnrfung  unb 
tragen  fomit  ein  Clement  in  fia),  tvaS  fie  in  bie  Sfteilje  ber 
tacfyeftifcfyen  ß'ntjünbungen  tterfd^t,  bie  jtvar  in  ifyrem  äluftre* 
ten  unb  in  ifyrein  llmfreife  bie  (*rfcfyeinungen  einer  actiüen 
SKeaction  funbgt'ben,  beim  üorgefefyrittenen  ^ranf^eitSprcjeffe 
aber  jur  ^cfymeljung  ber  <Subftan$,  fjier  üorjüglia)  unter  ber 
gorm  gefcfyroiiriger  2(uflofiing,  hinneigen. 

SDie  ätomifcfyung  üon  $ranf^eit£pro$effen,  bie  $ier  sunt 
S3orfa>in  fotmnt,'  mact)t  bie  SBefyanbluug  biefeS  gujlanbeS,  ber 
fiel)  in  »erfd)iebenen  gällen  üerfcfyieben  barftctlt,  in  ber  £fyat 
gu  einer  fcfyr  fefemierigen  Aufgabe,  gclgenbe  allgemeine  ($e= 
fia)tspunfte  finb  bei  berfelben  au  beachten. 
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Sunäcfyfi  ift  ber  Setrraum  beS  UebergangcS  ju  biefer  fe* 
cunbä'ren  ^ranftjettSbilbung  $u  beachten.  Sn  biefem  befyaup* 
tet  bie  tten  ber  (Sntjunbung  au^ge^cnbe  9ieijung  nofy  einen 
jtt  berüefficfytigenben  5lntr;eil  am  ÄranffecitSprojcffe.  2)iefe 
UebergangSperiobe  ttf  oft  nur  fe^r  fur$,  oft  jic^t  fie  ftd)  aber 
eine  längere  'Bcit  fort;  ja  e$  giebt  §äüe,  roo  ber  $ranfij)eit$= 
projeß  gleicbfam  auf  berfetben  flehen  bleibt,  wenn  nämlicr;  bie 
ßiterung  feine  größere  83ebcutung  erlangt  f)at.  3n  ßüen  bie= 
fen  gällen  muß  ein  mäßiges  antipfylogijttfcfyeS  toßerfafyren 
fortgefe&t  roerben. 

fleißige  ä5(utentjier;ungen,  ber  innere  (Mraucr;  beg  Gas 
lomelS  unb  be*  SBreajroeinfteinS,  be3  9titrum$  finb  in  biefer 
$Ibfia)t  anjuroenben.  ©leicfoeitig  ijt  aber  auf  fit  S3eforbe« 
rung  ber  <Se  =  unb  ßrcretionen  ju  roirfen,  bamit  bie  Statur  in 
ifyren  SBeßrebungen  im  SBefbrberung  materieller  $rifen  unter* 
flüfct  roerbe. 

2luf  gleite  Sßcife  $at  man  bie  fyerüortrelenben  feeunbäs 
ren  ßntjüubnngen  ju  befyanbeln.  Sftan  befcfyränfe  bie  SReijttna, 
burd)  mäßige  SBlutentjiefyungen  unb  innere  $lntipf)logijhca, 
tt>o  fie  aber  im  geügetvebe  an  ber  JDberjlädje  beS  Körpers 
erfcfyeinen,  befbrbere  man  ben  Itebergang  jur  Eiterung  unb 
offne  bie  gereiften  Slbfceffe  balb,  beim  fie  bilben  ^ter  SJCetaßa* 
fen,  bie  auf  bie  gurücfbilbung  ber  (Sefammtfranffycit  einen 
tjortfycilfyaften  Einfluß  ausüben.  IBei  inneren  Gntjünbungen 
fucfye  man  aueb;  buref)  Vesicantia  ableitenb  ju  roirfen.  SDaS 
fpecielie  Söerfafyren  roirb  sugleia)  bura)  ben  ©i£  ber  öntjün» 
bung  nafyer  beftimmt  werben  muffen.  Sritt  biefelbe  in  tm 
(Selenfen  auf,  fo  applicire  man  ^Blutegel,  lege  Vesicantia 
unb  lajfe  baS  Ungt.  hydr.  einer,  einreiben. 

5jt  bie  Dieijung  bis  sunt  mäßigen  (Brabe  befa^ränft,  fo 
nü&t  bie  troefene  SBärme.  Materielle  $nfen  ftnb  bei  biefem 
ilranr^eirSutftanbe  überall  erforberlid)  unb  man  bemühe  fia) 
in  biefer  SSejiefyung  bie  S5eflrebungen  ber  Statur  möglich  51t 
unterftüßen.  ßine  günftige  (Sonjutution  bcS  $ranfeir,  ein  be* 
fonneneS  üorfia)tige$  §anbeln  be$  ^rjteS  unb  bie  Seit  führen 
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tyin  tmb  lieber  ein  günftigeS  SRefuIrat  gerbet,  m$  matt  $u 
erwarten  anfänglich  faum  berechtigt  tvar. 

£öa$  nun  aber  ben  aftfyenifc^nerobfen  Gt)arafter  be$ 
SlffgemeinleibenS  anbetrifft,  fo  fyat  man  bie  burcfy  ben  ßiter 
gefegte  Kontamination  be$  SBluteS  unb  ba$  ^infenber  £e? 
bensfraft  aU  objectiüe  35ejte$ungcn  für  ba$  §anbe(n  fyerüors 
^urjeben. 

(*$  ift  inbcffen  bereite  angegeben  Sorben  >  ha%  in  bcr 
speriobe  be$  ltcbergangeS  bie  »on  ber .  (fntjtinbung  au$get)enbe 
Stteijung  nod)  eine  üorjttgStveife  SBeadjtung  .  fcerbiene.  2Ibge* 
fefyen  tion  einer  füfylenben  33cc)anblung  tyabe  id)  in  biefem 
gall  befonberä  fcon  ber  SBerbinbung  be$  (Ealomete  mit  bem 
Carapr)or  dliifym  gefe&en. 

ßinen  üorjügli($en  sp(a£  nehmen  r)ier  aber  bie  Sttinerafe 
fattrcn  unb  unter  itjuen  befonberS  bie  spbospfyorfdttre  ein, 
HBo  e3  aber  barauf  ankömmt,  bie  Seben^fraft  iu  ergeben,  uer* 
bient  ber  ßampfyor  eine  üorjugSroeife  SSeriutficfytigttng.  ®bm 
fo  finb  ber  £Bein  unb  bie  anbertyeitigen  ^Hei^mittel  nacfy  Ums 
flänben  ju  b ernten. 

35ie  SSeförberung  ber  Ausleerungen,  toetcrje  $ur  AuS* 
gleid)ttng  ber  fehlerhaften  SBlutmifcfyung  erforberlicfy  toirb,  ift 
mit  a5erütf'fid)tigung  be£  $rdftcjttftanbe$  be3  Traufen  $u  bes 
twrnlelligen.  SBefonberS  roirfe  man  aucfy  auf  bie  SBeförberung 
ber  llrinabfonberung  burct)  bie,  Darreichung  fofylenfaurer  Mittles 
ralftäjier. 

Sritt  ein  fo(rf)eS  aftf)enifcr)e$  Mgemeinfeiben  Ui  bcr 
cfyronifcfycn  spfylebitiS  ein,  fo  fyat  man  »on  hm  SUiineralfduren 
unb  ber  Gfyina  nocl)  bat  Wlü\tc  ju  erwarten. 

§.  519. 
Söa$  bie  a\\$  ber  unterbrochenen  SBhttbcrwegung  bttrd)  bit 
entjiinbeten  unb  obliterirten  Söcncn  fyer&orgcgangcncn  gotgen 
betrifft,  fo  fyaben  \v'\v  auf  bie  SScförberung  be$  (5oUattra(= 
Kreislaufes  unb  bie  Sieforption  be$  ferbfen  (SjfubatS,  fo  tvie 
auf  bie  Sluffcebung  ber  <©tocfung  be|Telbe.n  im  SelJgeiwbe  ju 
Dürfen. 
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SDie  Unterbrechung  ber  SBlutcircuIatiOtt  unb  i^re  gofgen 
treten  oft  fd)on  fyerttor,  ttdfjrenb  bie  (Sntjünbung  nocfy  fortbe* 
fle^t.  3n  bicfem  gaffe  ijt  junac^fl  bie  Entjünbung  als  folcfye 
3ti  befcbränfen,  Wie  bereits  oben  angegeben  toorben  iß. 

2>ie  bbematöfe  Anfcfytvetlung  unb  ber  congeftiüe  inburirte 
guftanb  beS  geügetuebeS  tragen  bann  aucfy  nod)  mefjr  ben 
actiüen  Gfyarafter  unb  ertyeifcfyen  biefelben  BlMfitym,  ivelcfye 
bie  (Subinßammation  beS  geflgetoebeS  erforbert. 

(*in  antipfylogiftifcfyeS  $urt>  erfahren,  befonberS  mit  IBlut* 
entrungen,  ßalomel  unb  Digitalis  ausgeführt,  Ableitungen 
burd)  SSeficantia,  bie  Einreibungen  beS  Ungt.  hydr.  cinerei 
unb  bie  trocfene  SBarme  finb  als  bie  toirffameren  Heilmittel 
ju  betrachten.  £in  unb  tmeber  fommt  es  aud?  unter  tiefen 
Umftdnben  im  gellgetoebe  jur  SMlbung  üon  Abfceffen,  welche 
nad)  bm  bei  ber  geügetoebSentaünbung  gegebenen  Regeln  5« 
bemänteln  finb. 

3(t  ber  bbematofe  gttßanb  mefyr  dj)ronif$  unb  pafjtü  ge* 
IDorben,  bann  ift  bie  Slnroenbung  ber  troefenen  SBarme  in 
Söerbinbung  mit  aromatifa>n  trauter  fiffen,  bk  (Eintoirf'elung 
unb  baS  häufigere  Reiben  beS  Steifes  mit  gekannten  glanell* 
Suchern,  bie  fyarjigen  Mauserungen  unb  ber  innere  ©ebrauefe 
folget  Mittel  $u  empfehlen,  roelcfye  bie  S^dtigtat  beS  £i)mp^ 
cjefdßftyßemS  unb  bie  §arnabfonberung  beförbern. 

§>anbelt  eS  (idj)  um  einen  allgemeinen  §t)bropS,  tt)ie  bieS 
t\afy  ber  Cmtjünbung  ber  SBenen  beS  Unterleibes  öfter  ber 
gall  ift,  fo  treten  bie  für  bie  SBefyanblung  bejfelben  geltenben 
Regeln  ein.  Steift  gebort  biefer  §l)bropS  aber  su  ben  unreife 
baren  gdllen. 


§.  520. 

88aS  bk  einzelnen,  eine  befonbere  S3e|anb{ung  verlängern 
ben  «Symptome  anbetrifft,  fo  i(l  bk  sprdcorbialangp,  baS  (Ste 
brechen,  ein  laßiger  §u;ien,  bie  Störung  ber  §er$ftinction  unb 
in  ber  fpdteren  Seit  ^ne  ju  pari  fyer»ortretenbe  Neigung  jttm 
SHtrcfyfaUe  $u  beachten. 

Gutäün^unQcn  II.  $ß\  8 
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SDie  erjtan  (Symptome  erfyeifc^en  ein  frafttgeS,  bem  (&c- 
fammtjupanbe  entfprecfyenbeS  $urüerfafemi.  gur  SPiinbertmcj 
biefer  lajngen  (frfcfyeinuncjen  empfiehlt  fid)  ba$  SBraufepufoer, 
bie  $lnn>enbung  »on  ©egenreijen  unb  in  manchen  gällen  eine 
®abt  £)pinm.  2>ie  SHarrfyöe  läpt  jicfy  mit  jDpium  unb  ßo= 
lombo  befcfyränfm. 


Hon  i«er 

(SfrttjimiumDi  tos  <&c\)'m\$  nrib  to# 


8* 


Won 


!♦  aSon  bet  (gtttjun&ttttg  $e§  <$Jel»rtf£ 

itttfc  feinet  Spante*    Encephalitis  im 

toeiterett  @inne> 

f.  521. 

2?ie  £et)re  ton  ber  ©efcirnentjiinbung  gebort  ju  bm  bunfeU 
Pen,  fcfyn}ierigftcn  unb  üem>icfelt|1cn  feilen  ber  CrntjünbungS* 
lefyre;  ftc  gleicht  noa)  einem  uncultitnrteu  gelbe,  n?a£  nur  an 
einzelnen' ©teilen  bebaut  erfefeeint,  in  feinen  einzelnen  Steilen 
aber  noefy  iDrbnung  unb  %i\fymmti$aviß  mmlffm  lagt,  £>ie 
pat^ofogifc^e  Anatomie  §at  junir  in  ber  netißen  geit  üiele 
treffliche  Beiträge  jur  näheren  $cnntnifj  biefeS  (Mietet  ge* 
liefert,  aber  bie  (Erfahrung  am  $ranfenbette  fyat  mit  berfelben 
nod)  nicfyt  <2d)ritt  galten,  bie  üon  ifer  bargebotenen  $\efultatc 
noa)  nicfyt  überall  benulpen  unb  mit  beftimmten  (Symptomen; 
gruppen  in  SBerbinbung  (teilen  können.  5Die  <34)n)ierigfeit  für 
bie  S)iagnofe  ber  ©efyirnentjünbung  forüofyl  im  allgemeinen, 
aU  ifyrer  einjelnen  gormerr  ge^t  au$  mehreren  Urfacfyen  fyerüer. 
(*ine$  £f)eil$  ftejt  ba$  ®efyirn  mit  ben  §ciuten,  als  feinen 
nÄc&jten  Umgebungen,  in  einer  fo  innigen  anatomifcfyen  Jöei- 
fcinbuna,  unb   not^tvenbigen   pfyi)ftologifcr)en  Sufammen^auge, 
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ba$  bie  (Snrjünbung  pcfy  nur  ju  feiert  t^n  einem  Xfyik  auf 
ben  anbern  übertragt  unb  abgegrenzte  MtantytifaUittt  ber 
ßntjünbung  ber  einjelnen  Steile  w?^l  nur  a(6  eine  feltene 
$lusnal;me  beobachtet  werben.  3n  biefer  (Kombination  liegt 
nun  aber  ein  Wichtiger  ©runbi  für  tie  große  ättannigfaltigfeit 
be3  $ranfl)eitSbilbcS  unb  eine  gegenfeitige  Söerbunfeltmg  ber 
ben  einjelnen  gormen  jufte^enben  wefentlicfyen  jtennjeicfyen, 
anbern  £fyeil$  ifl  uns  bie  pfyDpologifcfye  gunetion  ber  einjelnen 
£t)eile  beS  Q£ef)irn$  junt  größten  -Steile  noefy  ganj  unbefannt 
unb  nur  fmb  außer  Staube  bie  üon  ber  (!rntjünbung  au^ge? 
tyenbe  gunetion^ßörung  ju  ernennen,  nod)  weniger  richtig  ju 
Würbigen.  S)ie  (hfafyrung  weifet  nur  ju  oft  galle  na$,  in 
benen  biefe  gunetion^ftörung  ganj  »ermißt  worben  iß  unb 
bennod)  sprobufte  einer  intenfwen  Cnitjünbung  gefunben  worben 
pnb.  Chiblicfy  aber  verliert  ba$  (Bebirn,  wenn  e£  in  ein  be? 
beutenbereS  Reiben  verflochten  iß,  nur  $tt  oft  bie  ga^igfeit  ber 
spereeption  unb  babura)  büßen  wir  bann  auet)  nocl)  tu  \\ifa 
jeetitten  Chrfcfyeinungen  ein,  welche  für  bie  SHagnofe  ber$ranf= 
fyett  benußt  werben  fönnten,  abgeben  bafcon,  ba^  bie  »er* 
fcorgene  Sage  ber  in  Sftebe  fte^enbenben  Steile  unb  bie  fnöcfycrne 
©cfyäbeffyüüe  au$  jebe  ßnnlid)e  Söafyrnefymung  unb  nähere 
pl)l)ßcalif$e  ßrforfdmng  ber  dmjünbungSfymptome  rer^inbem, 

®o  fefywierig  fiel)  min  au&)  bie  nähere  Erörterung  ber 
Sefyre  »on  ber  ©efyirnentjünbung  barfteüen  möge,  fo  »erbanfen 
Wir  ber  forgfameren  gorfcfyung  neuerer  £(erjte  boa)  »iele  treffe 
li$e  SBeitrcsge,  bie  un$  <ui  $ln§aliSpunften  für  bie  5ftifjtettung 
einer  befiVren  lleberfid>t  be£  ©egenßanbeS  bienen  fonnen.  SDcr 
beitrage  pnb  fyier  aber  fo  »tele,  pe  liegen  fo  jerßreut  unb  fya* 
ben  einen  fo  »erfcfyiebenen  SBertfy,  baß  bie  §3enu£ung  berfelben 
nic^t  nur  allein  ft^r  fcfywicrig  wirb,  fonbern  au<fy  ein,  burd) 
title  gereifte  Erfahrung  unterftülpe»  Unheil  in  $lnfprud)  nimmt. 

(Soll  in  bie  £)unfell)ett,  welche  in  biefem  (Gebiete  fcerrfd)t, 
£id)t,  in  bie  Verwirrung  £)rbnung  gebracht  unb  einer  ratio= 
Hellen  Sliiffaffimg  be$  (SegenftanbeS  (Genüge  geleißet  werben, 
fo  fann  eine  bloße  Kufßeflung  allgemeiner,  au$  einer  fyaußger 
ciMrejfenbcu    0^mptcmeiwerbinbung    tyerttorge^enber    gönnen 
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nid)t  beliebigen,  e$  muffen  »iclmefyr  bie  in  ber  Erfahrung 
naebgewiefenen  Differenzen  auf  ifyren  urfacfylia>n  gufammens 
tyang  utrücfgewiefen  unb  sugleict)  bura)  bie  Einfielt  in  benfek 
ben  ergänzet  derben. 

§.  522. 

Die  alteren  5Ierjtc  l)aben  in  ber  £efyre  fcon  ber  CBef)irn= 
fntsünbung  gar  wenig  getrau,  ja  fie  fyaben  sur  Söerwirrung 
ber  <Sact)e  in  mefyrfacfyer  $tnfid)t  beigetragen.  <So  ftetlen  fie 
bie  (Sefyirnentjünbung  unter  ben  ^Begriff  ber  Phrenitis,  in  betr 
fie  jugleia)  jeben  heftigen  gieberwafynfin,  ba$  heftige  fiebertofe 
Delirium,  fo  gar  bk  (fntjünbung  be£  gwerd)fellc$  mit  auf* 
nehmen.  Die  gbee  ber  pfyrenitifa^en  Aufregung  l)at  auefy  fe§r 
lange  bie  $opfe  ber  5lerjte  bei  ber  (Sefyirnentjünbüng  erfüllt, 
unb  üiele  altere  ^lerjte  t)aben  eine  folcfye  Skfcbreibung  ber  (£e* 
fyirnentjünbung  gegeben,  bie  lebiglicfy  au$  biefer  3t>ee  ^erüors 
gegangen  $u  fein  fcfyemt  unb  ber  0ad)e  burcl)au$  nicfyt  ent= 
fpria)t.  3w  ©anjen  Weichen  bie  ^Betreibungen  ber  $lerjte 
von  einanber  fo  febr  ab,  ba%  M  fefyr  fcfywierig  wirb,  richtige 
fBejiebungen  für  biefelben  $u  fmben.  3n  ber  neuften  gelt  l)a= 
ben  Diele  Siebte,  (Hi^geljenb  tton  ber  Meinung,  ba$  c€  unmög* 
lief)  fei,  bie  einzelnen  gormen  ber  Chit^ünbung  be3  $e>l)im$ 
unb  feiner  §aute  nad)  iferem  «Sifje  ju  unterfa^eiben,  brei 
§auptformen  aufgehellt,  bie  fie  üon  bem  öfter  in  SBerbinbung 
tretenben  «Symptomen-- €ompleru$  entlehnt  fyaben.  Q$  fini) 
bie£  tk  Encephalitis  phrenitica,  cephalalgica  unb  soporosa. 
(f&  entfprecfyen  biefe  brei  gormen  $war  im  allgemeinen  bem 
(Sfyaratter  ber  Störung  ber  (Befyirnfunction/ ofyne  aber  auf  bie 
Einfloßt  in  Hn  urfacfylicfeen  gufammenfyang  fyinjuweifen,  bie 
uns  jur  nötigeren  Sföürbigung  be$  galleS-  unb  jur  Einleitung 
einer  äWecfbienlicfyen  SSeljanblung  unerläßlich  Wirb. 

SSM  man  aber  hie  gormöerfa)ieben^eiten  ber  fjier  in 
SRebe  tfefyenben  ßntjünbung  genauer  auff äffen,  fo  wirb  man 
$unä$jt  anerfennen  muffen,  bajj  biefelbe  ben  £Befen$mobipca= 
tionen  unterworfen  iff,  welken  hie  (*nt$ünbung  im  Mgemet* 
nen  unterliegt;    ha%  biefe  aber  näfyer  benimmt  werben  bura) 
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fcen  (Brab  unb  bie  sprogreffionSflufe  be$  Krant^eitsprozefite, 
feinen  <3ig,  feine  fpecietfeu  Urfa^en  unb  bie  eingegangenen 
(Kombinationen.  Die  Slufftellung  eines  KranfteitSbilbeS  tvirb 
ßcf)  aber  an  ben  <Si§  be$  Kranf^eitSprozeffeS,  an  ba$  £)rgan, 
in  meinem  berfelbe  auftritt,  zunacfyft  fnüpfen  muffen,  unb  fo 
derben  mir  aud)  bie  ^Betrachtung  ber  (fntzünbung  naefy  ben 
$ier  in  SKebe  ftefyenben  Steilen  nicfyt  abseifen  fbnnen.  liefert 
uns  bie  örfa^rung  attefy  feltener  abgegrenzte  $ran^eit$bilber, 
fo  fehlen  jte  bod)  nie^t  ganz,  unb  e3  werben  jio)  mit  §ülfe 
t»er  Analogie  metjr  einfache  Silber  aufteilen  lajfen,  ^ie 
wir  in  ben  combinirten  gormen  üerfa)mo(jen  ttneberfmbett 
muffen. 

3<fy  toerbe  bafyer  bie  (Be^irnent^unbung  im  weiteren  (Sinne 
lt$  SBorteS  unter  brei  $auptformen,  ber  (fntzünbung  ber  fcars 
ten  £irnl)aut,  ber  Arachnoidea  unb  ber  ©efytrnfubjknz  felbjt 
fcefd>reiben  unb  hierbei  tk  Differenzen  ber  £öefen6au$bilbung 
itnb  be$  Verlaufes  in  83etrad)t  gießen,  Welche  aus  ber  SH^po* 
fttion  ^erüorgefyen,  bie  burd)  bie  «Structur  ber  Steile  begrünbet 
ttirb;  bann  aber  bie  combinirten  gönnen  folgen  lajfen,  wie  jic 
ifyeilS  burefy  befonbere  üranffyafte  $lnlagcoerl)ältmffe,  burd)  baZ 
$Jlter    unb    befonbere  urfaa)üa)e  SBerfyälmiffe  bebingt  werben. 

gür  eine  folcfye  fpeciellere  ^Betrachtung  ber  (Befyirnentjün* 
fcuna/§at  befonbere  bie  neuere  geit  Diele  banfen$weru)e  SBeU 
trage  geliefert,  bie  fjier  zur  (Sprache  zu  bringenben  gormbiffe* 
renken  finb  and)  am  Krankenbette  Icingjt  tmterfcfyieben,  jeboa) 
kiöfyt  ju  wenig  in  einen  überfia)tüa)en  Sufawmenfyang  ge* 
braä)t  Sorben. 

&Benn  ia)  eine  (*ntzünbung  ber  Pia  mater  nidjt  aufge* 
ftellt  fyabt,  fo  fyat  bieS  feinen  (Brunb  barin,  ba$  biefelbe  ge* 
nau  genommen  feine  wirflicfye  $aut,  fonbern  ein  bura)  gell? 
gewebe  »erbunbencS  ©efeißneß  barfMt,  augleid)  aber  mit  ber 
Arachnoidea  in  einem  fo  innigen  organifcl)cn  gufammentyange 
ftefyt,  bafy  ber  $ranfyeitöprojcji;  beibe  gleichzeitig  ergreift  unb 
bie  (Sntjünbung  ber  Arachnoidea  ba$  SPittleiben  ber  Pia  mater 
einfließt. 
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l.   5Dfe  ©ttjünbung  ber  garten  ^irnftauf, 

Inflammatio  Durae  matris,    Meningitis 

im  engeren  (Sinne. 

§.  523. 

£>ie  tyarte  §irnt)aut  gebort  ju  ben  ffbröfett  Rauten,  i(! 
aber  auf  i^rer  inneren  gldcfye  mit  einer  feröfen  platte  Überjos 
gen,  bie  man  als  eine  gortfe£ung  ber  Arachnoidea  betrachten 
fann  unb  burct)  Welche  beibe  $äute  in  einen  innigen  Organa 
fcfyen  Sufammenfyang  geßellt  werben.  &ie  ßntjünbung  ber 
Dura  mater  ergreift  bafyer  auc&  größtenteils  bie  Pröfe  unb 
feröfe  platte  jugletc§  unb  tterbinbet  fomit  bie  £igentbümlia> 
feiten,  welche  bie  (jntjünbung  beS  pröfen  Q$twU$,  fo  n?ie  ber 
feröfen  §äute  auszeichnen  (85b.  1.  §.  215  unb  229).  (&  ge* 
fyört  bie  Dura  mater  aber  jtt  benfenigen  pröfen  Rauten,  bie 
»erfydltnißmäfcig  einen  größeren  ©efdßreiajtfyttm  nadjweifen,  unb 
fie  bürfte  in  9iücf'fia)t  auf  i|re  ßntäünbungSfd'bigfeit  ben  ©elenf* 
fapfeln  am  nda)ften  gejtellt  werben  fönnen.  %tyt  geringes  $luS* 
bet)nungSs  unb-  SufammenäiebungSttertuögen  unb  ir)re  größten* 
tf)eils  fejtere  $lnbeftung  an  bie  0a)dbel!no$en  ftnb  nid)t  ofme 
Einfluß  auf  bie  befonbere  <2t)mptomengejtaltung  ber  in  ifcr  fcer- 
»ortrctenben  ßntjünbungen,  bie  auo),  abgefeljen  Don  äJerlegun« 
gen,  »orjugSweife  bura)  biejenigen  llrfacfyen  angefacht  werben, 
für  welche  baS  Pröfe  ©ewebe  bie  meijte  (2mpfcuiglia)feit  jeigr, 
unb  unter  welchen  ber  S^eumatiSmuS,  bie  ($icr)t,  bie  ^i;p^is 
US  als  bie  einflußreichen  genannt  werben  muffen. 

§.  524. 

$ie  ßntjunbung  ber  Dura  mater  Wirb  0§ne  gweifet  am 
l)duftgften  bura;  ^opffcerlefcungen  erregt,  bie  auf  Dielfacfye  Hßeife 
SU  t^rer  $(uSbilbung  beitragen  .fönnen.  Steift  bleibt  fle  bann 
rnefyr  auf  eine  Heinere  «Stelle  begrenzt,  inbejfen  ixfyt  fie  bod) 
immer,  wenn  fie  auo)  :nur  eine  mäßige  Sntenfität  erreicht  fyar, 
ba$  äTtitleiben  beS  feröfen  inneren  UeberaugeS  tyerbei.    Unter 
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ben  anberfteittgen  Urfacfyen  ift  ber  SKljeumaträmuS  in  feinem 
llebergang  $ur  (SntäünbungSbilbung  am  ^äuft^ften  ^u  befdjulbis 
gen,  ber  bann  geroöfynlid)  oom  £>fyre  au<?gefyt  unb  fiel)  auf  bie 
Dura  mater  übertragt,  aucfy  ftofyl  als  S8erfe£ung  oorfbmmt 
(123b.  1.  f.  278).  Cnnen  beachtenswerten  gall  oon  rfyeumatifcfyer 
Meningitis  betreibt  §>om  (Arcfyiü  für  mebic.  (S'rfa^rung). 
SDajfelbe  gilt  oon  ber  (£id)t,  bie  jebod)  feltener  burcfy  SSer* 
fcfjung,  am  fyaufigpen  in  SBerbinbung  mit  einem  Reiben  ber 
©cfyctbelfnocfyen  einwirft  unb  meijt  nur  eine  cferontfcfye  Menin- 
gitis fyeroorrufr.  Sie  0l)pfyili3  ergreift  bie  Dura  mater  wie 
bie  ^nocfycnfyaut  ber  ^efcäbelfnod)en  öfter  unb  üeranlagt  bann 
eine  a)ronifcbe  G'ntjünbung.  Unter  ben  Sftctaffafen  fommen 
bie  oon  Sigmatismus  unb  ©icfyt  stvar  am  (jduft'gften  üor> 
inbeffen  beobachten  wir  bergleia)en  aua)  nad)  bem  <S$arlad) 
unb  ben  spoefen.  JDft  tritt  tu  ^nt^inbung  ber  Dura  mater 
auf  in  golge  ber  Ausbreitung,  n>ela)e  bie  (^ntsünbung,  oon 
anberen  feilen  auSgefyenb,  auf  bicfelbe  niacfyt.  00  jiefyt  bie 
Otitis  unb  bie  ©ntjünbüng  ber  $tafen  =  unb  Stirnhöhlen  fyin 
unb  roieber  ein  SWitleiben  ber  Dura  mater  nad}  fia).  SBon 
ber  ^epfrofe  lagt  fia)  bafiVibe  fagen  unb  ebenfo  pßanjt  fid) 
bie  Öntjünbung  ber  Arachnoidea  auf  biefelbe  fort.  SBefonberS 
oft  gefyt  bie  S3ilbung  ber  cfyronifcfyen  Meningitis  au$  Don  ei* 
nem  caribfen  £eiben  beS  £)l)re$. 

§.  525. 

Sie  pau>logifd)en  Söerdnberungen,  toclcfye  bie  (fntu'inbung 
in  ber  Dura  mater  fyeroorbringt,  pellen  fia)  bar  in  einer  pars 
fen  SKötfyung  ber  ergriffenen  Stelle,  bie  iv>ir  oft  baumartig  ins 
jicirt  pnben,  ferner  in  einer  ^luffctyioellung  mxb  fleißigen  5lufs 
locferung  ifyrer  ÖeroebeS,  befonberS  aber  and)  in  ber  Ablage* 
vung  plaftifcfyer  Stoffe' auf  iljrem  feröfen  üeberjuge,  in  ber 
SBilbung  oon  spfeubomembranen  auf  berfelben  unb  einer  bas 
burd)  oeranlafjten  be'beutenberen  SSerbicfnng.  S3ei  djronifcfyeit 
Crntjünbungen  jinbet  man  öfter  eine  bräunliche  ober  fcfytoärjlicfye 
gdrbung  unb  fyin  unb  ivieber  auefy  eine  lllceration,  felbjt  eine 
25urd)freffttng  berfelben«    (Sine  eiterartige,  mit  pfeubomembra* 
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liefen  ©ebilben  gemifd)te  Slbfonberung  wirb  ebenfalls  fyäuPger, 
foroobl  bei  ber  acuten,  als  cbronifa>n  (fntjünbung,  unter  unb 
über  ber  entjünbeten  (Stelle,  $tt?ifcr;cn  ber  garten  §inu)aut  unb 
bem  $nod)en  gefunben, 

§.  526. 

&ie  Meningitis  flellt  ffd)  übrigens  in  mebrfacfyen  3ftobi* 
peationen  bar.  (fineS  £beilS  fmb  üerfebiebene  (Brabe  i^rer 
tluSbilbttng  anjunebmen,  als  beren  $lnfangspunft  bie  emjünbs 
licfyc  SKeijung  ber  Dura  mater  anuierfennen  ijt;  bann  tritt  ffe 
anbern  Shells  auf  mit  einem  mefyr  actiüen  (Sbarafter  unb 
acuten  Verlauf,  fe&r  oft  aber  aua)  als  a)ronifd)e  (Sntjüns 
bung.  3luf  bie  fpecieüere  2>arjMung  beiber  Sttobipcationen 
üben  aber  ber  <2iß,  bie  Ausbreitung  unb  bie  »eranlaffenben 
ober  unterbaltcnben  Urfadjen  einen  febr  öffentlichen  (Sinflufj 
aus.  (SS  roirb  genügen,  bie  SBefcbreibung  unter  ber  gorm  bec 
acuten  unb  cfyronifcben  Meningitis  jtt  geben  unb  hierbei  ber 
gebauten  mobipeirenben  Ginflüffe  ju  gebenfen. 

1.  S>ic  Meningitis  acuta.  £>ie  acute  (üntjünbuncj 
ber  barten  §trnfyaut  ijt  feltener  beobachtet  roorben,  als  bie 
cfyronifcbe,  unb  roir  bepfcen,  abgefetyen  oon  ber  traumatifajen, 
öfter  acut  fcerlaufenben  öntjünbung,  bis  jegt  noa)  feine  ent« 
fprecfyenbe  S5efc^reibung  ber'felben.  3$  M  P*  ein  Sftal  beim 
StyeumatiSmuS  unb  ein  anber  Sftal  bei  ber  SRofe.  2>er  bereits 
ermäbnte,  üon  §orn  befcfyriebene  gall  gebort  bieder.  £)bne 
gnmfel  fyanbelt  eS  fiel)  aua)  bier  um  üerfcfyiebene  3ntenfitats* 
grabe  ber  (*nt$ünbttng,  bie  einen  ßinflufj  auf  bie  (SefMtung 
beS  $ranffyeitSbübeS  fyaUn  muffen,  %n  biefe  genaueren  25ijfe* 
renjen  fann  bie  <Sd)ilberung  bier  jebod)  nid)t  eingeben. 

SDie  acute  Meningitis  cfyarafterifirt  pcfy  in  ibrem  Verlaufe 
burd)  jmei  0tabien,  üon  benen  baS  erfte,  als  baS  ber  oorroaU 
tenben  SReijung,  ben  einfacheren  (S'ntäünbungSjujtanb  ber  Dura 
mater  bejeiebnet;  baS  anbere,  baS  ©tabium  ber  ßinmirfung 
einer  üorroaltenben  (Sjfubation,  met)r  ber  Xfytiitiafymt  angehört, 
welche  bie  Arachnoidea  an  bm  ^ranf£eits$ujtanbe  nimmt. 
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£>efter  toermtfcfyen  ßdj  in  tiefem  legieren  (Stabittm  aber  auü) 
bie  (Symptome  ber  Biegung  unb  be£  (SjfubateS. 

2>te  $ranf()eit  tritt  meijt  plö£ticfy  mit  heftigeren  gießet* 
erfcfjeinungen  auf,  unb  felbjl  bann,  tvenn  fie  naa)  S3ernmnbun= 
gen  ßd)  ausübet,  tvirb  i\)x  Anfang  meift  burcfy  heftigere  dits 
actionSerfcfyeinungen,  burd)  einen  parieren  groß  unb  barauf 
folgenbe  ftärfere  §i£e  bejeic^net. 

S)ie  Gntjönbuncj  felbft  fpricfyt  fid)  aix€  burd)  einen  meijl 
fe§r  heftigen,  reißenben  ober  fpannenben,  ba3  ©efü^l  ber  gu* 
fammenfa)nürung,  be$  gufammenprejTenS  be$  ^opfeS  mit  fid) 
fül>renbett  Scfymerä,  ber  meijt  nur  auf  eine  «Seite  befcbränft 
bleibt  unb  ton  tcm  Traufen  im  Sd)dbel  felbft  empfunben 
Wirb,  tiefer  Scfymerj,  ber  ben  Traufen  in  einem  fyofyen  ©rabe 
foltert,  ifl  öfter  üerbunben  mit  flüchtigen  «Stiegen,  bie  balb  an 
biefer,  balb  an  jener  Stelle  beS  <Scl>äbel$  empfunben  nxrben 
unb  ben  ^ranfen  jum  lauten  $luffa)reien  nötigen,  ©leiaV 
zeitig  i)at  berfelbe  ba$  ©cfittjl  einer  großen  §i$e  im  $opfe. 

3n  biefem  ^eijung^pabium  tritt  bann  auefy  ein  fe^r 
heftiges  gieber  ^eroor.  SDer  ^ranfe  i)at  ein  flarf  gerottetes, 
turgeScirenbeS  (Befielt,  einen  lebhaften,  unruhigen  SBiid,  ein 
glanjüolleS  2luge,  lic  §i£e  beS  $örpcr$  ig  groß,  ber  spute 
fefyr  frequent,  ^art  unb  me^r  jufammengejogen,  bie  Unruhe  be$ 
^ranfen  ijt  fef)r  groß,  ber  SDurfi  fc^r  ftarf. 

35ei  einem  intenfißeren  ©rabe  unb  im  Weitem  Verlauf 
ter  ^ntjünbttng  gefellen  fia>  nun  aud)  üWtleibenfcfyaftsfbmptome 
§inju,  bie  jundd)jl  fcom  ©efyirn  ausgeben,  fi'd)  aber  öon  fyier 
au*  auefy  in  entfernteren  Steilen  geltenb  machen. 

gunäcfyft  \)aUn  wir  eine  conftante  <2a>laflofigfeit,  einen 
gereiften  guftanb  ber  ©efyirnfunction  unb  ber  Sinnesorgane 
au  beachten.  SDer  Traufe  bejmbet  fid>  in  einer  lebhaften  5(ufs 
regung  feiner  33or|Mungen  unb  n>irb  üon  jebem  SinneSeinbrucfe 
febr  empßnblid)  affkirt.  SDaS  $luge  fcfyeut  ba$  £id)t,  tu  $pu* 
pille  ijt  contrafyirt,  ba$  £)l)r  iß  ättßer|1  empftnblia)  für  jeben 
©a)afl,  ber  Traufe  fd)eut  bafyer  jebe  äußere  ättittfyeilung.  £a$ 
SJiitlciben  be$  ©cfyirnS  fieigert  fia)  aber  aud)  öfter  51t  einem 
Diel  i)tymn  örabe,  ber  Traufe  verfallt  in  ein  me^r  ober  ive- 
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ntger  heftiges,  t)in  unb  triebet  tvtit^enbc^  delirium,  mit  gro= 
f^er  Aufregung  feiner  ^orperfrafte  »crbunben.  Q$  treten  aud) 
frampftyafte  Slffectionen  fyerfcor,  at£  eine  contnil}li>if$e  SBeroe* 
gung  mit  ben  fingen,  ^nirfcfycn  mit  ben  Safynen,  momentanes 
<3tarrfet)n  einzelner  SOfuSfelpartieen,  Surfungen  ber  StäLfMü. 
S>eßgleia>n  »erben  aua)  3ttitleibenfd)aftSfl)mptome  beobad)tet, 
bie  üDm  Saugen  ausgeben  unb  bie  fid)  mit  spraecorbialangfl, 
liebelfett  unb  (!rbrecfyen,  meifi  einer  gallid)ten  glüffigfeit,  anfr 
fprecfyen.  SaS^pinalnerüenfyjn'm  (ercito^motorifcfye  Aftern  nad) 
Marshall-Hall)  foirb  inS  SKitleiben  geigen. 

S5ei  biefem  intenjfteren,  ein  Sftitleiben  beS  (BefyirnS  befun* 
benben  $ronf(jeit^ujtonbe  erleibet  benn  avufy  ber  gieber$uftani> 
bebeutenbeSlbänberungen;  ber^pul^  ivirb  fefyr  frequent,  frampffyaft 
gufammengejogen,  unterbrach  unb  unregelmäßig;  bie @effd)t£jüge 
geigen  eine  frampffjafte  Sperrung,  bie  Surfens  anbersperip^erie 
be$  Körpers  jeigt  fia)  mefyr  fc^tvanfenb,  ein  häufigeres  plö£lidje3 
^vot^erben^  beS  @eß$te$  unb  ein  bamit  abftecfyfelnbeS  (*rs 
bleichen  fommen  sum  $orf$ein.  S1"  allgemeinen  aeigen  ß$  biefe 
$\ei$fl)mptome  aber  nid)t  beßänbig,  fie  machen  bebeutenbe  3te 
miffionen  unb  3ntermiffionen  unb  laflen  eben  hieraus  folgern, 
baß  bat  (Bttyxn  nur  an  ber  auSftrafylenben  Speisung  partici* 
pire,  aber  nod)  nicfyt  felbjlftänbig  int  fyö^eren  (Brabe  erfranft 
fei),  toat  freilid)  in  einzelnen  gällen  ebenfalte  gefa)ief)t  unb 
unt  bat  S3tlb  eines  combinirten  (Sni^ünbung^uftanbeS  ber  fyar^ 
ten  $irnljaut  unb  beS  @5efyirnS  barjlellt. 

Erlangt  bie  (Sntjünbung  in  ifymn  (©tabium  ber  ttOrtoal* 
tenben  SKcijung  nicfyt  eine  glticflicfye  ßntfcfyeibung,  fo  folgt  bat 
burd)  bie  eingetretene  5lu$fa)tt)i£ung  hervorgerufene  ©tabitmt 
ber  unterbrürften  (£efyirnfunction.  SDer  fpannenbe,  reißenbe 
^cfymerj  laßt  na$,  bat  heftige  gieber  maßigt  fia),  ber  spute 
bleibt  aber  fefyr  frequent,  flein,  unterbrürft  unb  ungeregelt;  e$ 
tritt  ein  letfyargtfcfyer  Suftanb  ein,  ber  ^ranfe  liegt  toie  in  eis 
ner  ^Betäubung;  frampfl)afte  9iffectionen  ber  $ugen,  Sä^nes 
fnirfcfyen,  ©tarrframpf  unb  Gonfculfionen  kommen  in  einzelnen 
gällen  üor.  3^  SBefonbere  tfi  ein  fcfyielenber  S3lirf  unb  bat 
33erbrefyen  ber  klugen  ju  betrachten.    $on  3"*  W  3*ü  mifcfyen 
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f!$  auct)  m$  mit  Aufregung  fcerbunbene  ©efirieit  mit  ein, 
biß  jebodj)  balb  lieber  fcorüberge|en.  (f$  geigen  pa)  bie  9>terf= 
male  be$  bebeutenberen  (MapfuS  ber  £ebenefraft,  enblia)  fo{* 
gen  J2dr)mung^ufdlle  ttnb  ber  Xcb. 

3>er  Verlauf  biefer  acuten  (fntjttnbung  i(l  immer  raf$, 
in  5,  7  bis  11  Sagen  oollenbet,  ttnb  eine  »oüpdnbige  Reifung 
nur  im  erjlen  (Stabium  $u  erwarten,  bie  überbte^  jebe^  Wlal 
ein  frdftigeS  unb  früfoeitigeS  Eingreifen  tton  leiten  ber  Äunji 
no$tt)enbig  macfyt.  SDte  ftymptomatifebe  acute  Meningitis  gefjt 
öfter  auS  oon  einer  Otitis  Ober  üon  einem  Erysipels  faciei. 
Smmer  pnbet  bann  aber  ein  gortfriedjen  ber  Entjünbung  burd) 
ba$  JD&r>  nod)  öfter  aber  bttrd)  bie  2lugenfyol)le  patt.  spiorrt) 
$at  uns  über  bie  d)el)irnerfd)einungen  Ui  ber  (BepcfytSrofe  Sftit-- 
ttyeilungen  gemacht,  bie  jenes  gortfrieeben  in  ber  $(ugenf)cl)le 
ins  £icfyt  fefcen,  bie  icfy  übrigens  aufy  felbp  beobachtet  fyabe. 
(Gaz.  Med.  de  Paris  1833.  Sftebic.  Seit.  beS  StuSlanbeS  üon 
$alif<$,  1833,  dlv.  35). 

f.  527. 
2.  S)ie  Meningitis  chronica  ftnrb  bei  toeitem  §du= 
pger,  als  bie  acute  beabacfytet,  bie  im  ©anjen  ju  ben  felteneren 
^ranfbjeiten  gebort.  <Sie  folgt  u)eilS  auf  ^opfoerle^ungen, 
tfyeilS  unb  toobl  am  fydupgften  auf  $ronifd)e  (*rttjunbungS= 
guftdnbe  unb  Caries  ber  ©eborfnocfyen,  ift  aber  auefy  t)dufiger 
mit  anbern,  befonberS  fi)ptyilitifd)en  unb  gid)tifckn  ^nocfyen? 
leiben  gepaart.  5lber  aud}  als  felbppdnbige  ^ranfyeit  fömmt 
pe  fcor,  befonberS  bei  gid)tifcfyen  3"bibibucn>  211S  fubacute 
gorm  beobachtete  id)  pe  fyd'upgcr  in  ber  3nfutenja  =  (£pibemte 
18ff/  ft)o  pe  öfter  als  Sftetapafe  auftrat  unb  meip  mit  einem 
fefyr  profufen  £)fyrenpup  enbete. 

SDaS  Uebel  jeicfynet  pd)  aus  burefc  einen  mefyr  ober  Weniger 
heftigen,  rei^enben  unb  fpannenben,  mcipt)albfeitigen$opffd)mer$, 
ber  bebetttenbe  Siemifponen,  felbp  oollpdnbige  Sntermifponen 
mad)t  unb  pd)  eine  längere  Seit  fortfe^t.  ($efyt  bie  gntjüm 
bung  oom  £)l)re  aus,  fo  beginnt  ber  <Sd)mer$  meip  im  £)l)r 
ober  eS  folgt  ber  $opffcr)mer$  auf  bie  Unterbrürfung  beS  bis* 
tyer  bepanbenen  jD^renpufifeS.    S>er  gieberjupanb  ip  meip  uns 
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bebeutenb,  ber  tyult  febocf)  in  ben  meijten  gäHen  feijr  fccran- 

bcrli^),   fowoljl   in  9iücfficfyt  auf  feine  grequenj,    aU  feinen 

9^t)tfymtt$.   Symptome  einer  entfd)iebcnen®e()irnrei.utng  fbnncn 

fehlen,  finb  aber  aud)  in  managen  gallen  beobachtet  worben. 

jDefter    fd)leppt  ftd)   ber  gujtanb  mit  geltnbercn  «Symptomen, 

felbjt  ofyne  gteber,  längere  Seit  fort.    $laü>  einiger  Seit  laßt 

bie  §eftigfett  be$  @$mer$eS  met(t  naefy,  e3  treten  unerwartet 

Kompilationen  ober  mirfüc^e  gorjlanfaffe  ein,   ber  spute  Wirb 

frequent,  flein  unb  untcrbrücft,  leichte  guef ttngen,  ^rampftufade 

ber  Slugen,  Uebelfeit  unb  Neigung  jutn  Erbrechen,  ein  leicfytcS 

delirium  finb  l)in  unb  lieber  beobachtet  korben;    ber  $ranfe 

verfallt  in  einen  comatöfen  3"ftanb  unb  ftirbt  enttveber  plögs 

lid),    ober  langfam   unter  Sätmiung^ufäüen.    Kbcrcombie 

tat  eine  größere  gafyl  oon  fyier^er  gehörigen  ^ranr^eitSfätten 

gefammelt,    bie  ia>  au3  eigener  Erfahrung  fcerme^ren  fönnte. 

Wlaw  fmbet  bei  ber  <Section  meijt  eine  bebeutenbe  SSerbicfung 

an  ber  entjünbeten  Stelle  ber  Dura  mater  unb  bie  $(nfammluna, 

einer  eiterartigen  glüffigfnt.  ${  b  e  r  c  o  m  b  i  e  fanb  fte  ein  äftal  jh)U 

fcfyen  ben  $nod)en  unb  ber  Dura  mater.    34)  beobachtete  einen 

gleichen  gall  naa)  einem  gall  auf  ben  $opf.    Sttetjt  liegt  tiefe 

glüffigfrit  aber  unter  ber  garten  §irnl)aut,   awifcfyen  berfclben 

unb  ber  (©pinnewebenfyaut.     Q§  finb  »iete  SSeifpiele  beobachtet 

worben,  ba$  ein  (*iterau$|!u§  au$  bem  £)fjr  entWeber  eine  S5efs 

ferung,   ober,   Wie  ia)  anjune^men  mict)  für  berechtigt  fyalte, 

aua)  eine  öoflfommene  §eilung  herbeigeführt  $at,    3n  meine,r 

<Sa)rift  über  tk  <S$arlaa)fieberepibemie,  Welche  im  %ß$vi  1826 

unb  1827  in  ©reifswalb  fyerrfcfytc,  fyabt  id)  bereite  tit  SBe&aup« 

tung  aufgepellt,  ba$  eine  Teilung  ber  im  gurüdbilbung^citraum 

üorfommenben  letfyargifcfyen  gorm  ber  (3$efyiment$ünbung  nur 

erwartet   werben  fann,    wenn  ein  j&Ijrenflufi  eintritt.    SDtefe 

SBe^auptung  §abe  tefy  burd)  neue  Erfahrungen  betätigt  gefun= 

ben  unb  anbere  $(erjte  traben  mir  gleiche  ^Beobachtungen  mitge* 

tfyeilt.    S>e£gleid?en  ijt  bereite  oben  bewerft  worben,    baß  bie 

in  ber  legten  3npuenja:(5*pibemie  öfter  oorgefommcncn  entjunbs 

lid)en  2lffectionen  ber  garten  §irnfyaut   mit  einem  £)fyrenfhtjfe 

enbeten.    felbjt  bura)   bie  Sftafe  fann  bie  Statur  bem  (Siter 
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einen  Ausgang  fca^nen.  ;M  ftnb  bieS  freiließ  fe$r  unsui>erlä> 
ffg'e)  nidjt  ju  beredmcnbe  gtinßige  ©reigniflfe.  §in  unb  tvieber 
fcfyeinen  bic  Sinus  an  ber  ßntjünbung  ber  garten  §irnf)aut 
Sfyeil  gu  nehmen.  <So  ermahnt  $lbercombie  ber  $erjtopfung 
fceS  Sinus  lateralis  unb  $1  (ber S  ((EaSper'S  Söoa)enfc&rift  f.  b. 
gef.  §eilfunbe,  ganuar  unb  gebr.  1834,  dir.  4  unb  6)  ^at 
triebt  nur  allein  mehrere  gälte  üon  öntjünbung  ber  föenen  unb 
ter  Sinus  beS  (BefyirnS  bei  $mbem  beobachtet  unb,  »on  £or  = 
nelli  entlehnt,  mitgeteilt,  fpnbem  aud)  eines  fcon  $lrnott 
beobachteten  galleS  einer  Sinus  -  (Sntjunbung  gebaut.  SDie 
^tymptome,  tt>ela)e  ^icr  »orfommen,  ßnb  mefyr  bie  beS 
S>rucfeS  als  ber  Weisung,  inbefien  mifeben  fid)  boeb  aud) 
Conüulffonen,  (Starrfrdmpfe,  gd^nefnirfc^en  unb  brücfenber 
,$opffa)mcr$  mit  ein.  £leu$erltcf)  am  $opfe  entfielen  in  fettes 
nen  gäHen  ^Ibfceffe  unb  (Stigtltationen.  £>er  £ob  erfolgt  meift 
plol^liO).  SDie  anatomifcfyen  $enn$eitt)cn  ftnb  SKötfyung  ber 
SBenen  unb  beS  Sinus,  Koagulation  beS  SBluteS  im  anfange 
feeg  Hebelt;  fpdter  fief)t  man  ba$  SStutcoagulum  in  eine  pfeu* 
fcomembranöfe  Sftafife  umgetoanbelt  unb  sule$t  pnbet  man  (fiter. 
Gleichseitig  werben  blutige  (frgiefntngen  unb  ferofe  5iuSf$tt>i£uns 
gen  unter  ber  Arachnoidea  gefunben.  ^litO)  ba$  ©ef)irn  nimmt 
|in  unb  lieber  Xfytil  unb  seigt  ©puren  fcon  G'rtoeicfyung.  (*S 
fcürfte  übrigens  fattm  mogliO)  fetm,  biefe  $ranlbeitS$ujMnbe 
burcl)  äußere  Sftcrfmale  ju  unterfcfyeiben.  Beiträge  jur  dk= 
fdjicfyte  ber  $ranffyeiten  ber  Sinus  ber  fyarten  §irnfyaut  liefert 
auefy  Etoc-Demazy  (Gaz.  med.  1833). 

2.  SDie  €ntjünt)ung  t>er  ©pttttietteBenfjattt  unb  mitytn 
©ef)irn^aut 

Arachnitis?    Arachnoiditis. 

'§.  528. 

Sie  Arachnoidea  unb  Pia  mater  $aben  einen  fo  inni* 
gen  organifcfyen  gufammenfyang,  ba$  ber  G:nt$finbung$sufton& 
ffe  immer  jugleid;  ergreift  unb  batyer  bie  Unterfapeibung  einer 
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boppelten  gorm  unmßglidj  ip.  Au$  Gilbet  bie  Pia  mater 
feine  eigentliche  §aut,  fonbern  fteUt  üielmefyr  nur  ein  burd) 
tocfereS  geügetvebe  üerbunbeneS  (Befd^ne^  bar,  roaS  üon  ber 
Arachnoidea  nid)t  nur  allein  überjogen,  fonbern  aucfy  bura) 
baS  gellgetvebe  mit  bcrfelben  eng  fcerbunben  ift. 

®ie  ßntjünbung  ber  Arachnoidea  unb  Pia  mater  fßmmt 
allerbingS  als  ein  für  fi$  bepefyenber  $ranftyeitS;utfianb  ttor, 
tuie  bieS  burd)  Leichenöffnungen  außer  greifet  gebellt  ifl;  oft, 
unb  tMclleicfyt  am  tyäufigffcn,  ()aben  roir  eS  aber  mit  einer  com* 
binirten  ^ntjunbung  ju  tfyun,  tk  baS  (Befyirn  ober  bie  Dura 
mater  jugleid)  mit  ergriffen  fear. 

lieber  bie  räumliche  Ausbreitung  biefer  (*nt$ünbung  §at 
bie  patfyologifcfye  Anatomie  ben  Ausweis  gegeben,  ba$  pe 
sroar  häufiger  einen  großen  Xfytil  ber  §aut  ergreift,  öfter 
jeboa)  aber  auefy  allein  auf  ben  obern  S^eil  ober  bie  SBapS 
beS  ©efcirnS  unb  auf  bie  ©efyirnüentrtfel  befc&ränft  iß.  <5fyt 
oft  tvirb  ein  gleichzeitiges  SRitleiben  ber  entfprecfcenben  diudtn* 
marfSfyaut  gefunbm. 

S>ie  Arachnitis  gebort  übrigens  in  hm  tydupg  fcorfom* 
menben  $ranft)eiten.  Am  ^dufigpen  finben  roir  pe  freilia)  im 
frnblicfyen  Lebensalter  unb  bann  befonberS  oft  mit  <$tfyims 
entjunbung  gepaart,  aber  pe  tüirb  aua)  nid)t  feiten  bei  Qmafy 
fenen,  foroofyl  mit  acutem  als  cfyronifcfyem  Verlauf,  beobachtet, 
unb  mad)t  in  ber  Xfyat  bie  ®runblage  »ieler  cfyronifa)en  Qte 
fyirnfranf^eiten. 

§.  529. 

®aS  läufigere  SSovfommen  bcrfelben  \at  feine  tfrfac^e  tum 
S^eil  in  ber  2>iSpoptton,  toelcfye  bie  anatomifcfye  (Structur  unb 
bie  pl)t)fiologifd)e  gunetion  ber  Arachnoidea  für  hU  Öntjtins 
bungSbilbung  barbieten.  @ie  pellt  bie  jartefte  feröfe  §a\xt  bar 
unb  tfyeilt  fa)on  in  biefer  SBesie^ung  bie  (!ntjünbungSfd|)igfeit 
ber  ferbfen  §dute,  fo  wie  tic  in  benfelben  auSgefprocfyene  be* 
fonbere  SRicfytung  ber  öntaünbungSbilbung,  bie  ftet)  als  eine 
ejfubatiüe  auSfpricfyt;  pe  petyt  aber  aufy  mit  allen  fevöfen  §au* 

entaünfeunge»  II.  23fc«  9 
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ten  in  einem  lebhaften  Consensus,   unb  bie  gdfle  tfnb  nidjt 

feiten,  ba$  eine  (fntäünbungSbilbung  aus  3ttitleibenfd)aft  in  ber= 

felben  hervortritt.    <2ie  tyat  aber  außerbem  mit  bem  retdj^aU 

tigen  35lutgefa$nege  ber  Pia  mater  bie  innigße  organifcfye  SSer* 

binbung,   partieipirt  bat)er  an  ben  ^erdnberungen  im  £ebenS« 

äujtanbe  berfeloen,  unb  gerabe  hierin  fct)eint  ein  befonberS  nüct> 

tigeS  biSponirenbeS  Moment  für  bie  2luSbi(bung  ber  (*ntaün= 

bung  $u  liegen,  ba  jebe  ßdrfere  actifce  unb  pafftüe  SBlutconge* 

flion,  bie  in  bem  ©efagneg  ber  Pia  mater  ftattftnbet,  auf  bie 

Arachnoidea  äurütfnnrfr.    S>aju  fömmt  bie  innige  organifcfye 

$erbinbung  mit  bem  $ef)im  auf  ber  einen,  unb  mit  ber  Dura 

mater  auf  ber  anbern  (Seite,    ßnblid)  i|t  il)re  gunetion  als 

ferofe  §aut  in  $(nfcr;lag  gu  bringen,   bie  tfyeilS  bie  Bttcrjtung 

mancher  $ranffyeitSproje|Te  gerabe  naefy  biefem  Steile  begün? 

ftigt,  t^eils  aber  au§  für  germfie  materielle  Urfactjen  einen  be= 

fonbern  ^InjürjungSpunft   geben   fann.    SDafj    bie  S>iSpofitt0n 

$ur  ßntjUinbüngSbilbung  im  finblicfyen  Lebensalter  am  fidrfjten 

hervortritt,  liegt  ofyne  gweifel  barin,  ba£  bie  organiferje  önt- 

tticfelung  beS  ®el)irnS  in  biefer  Seit  »ortoaltet  unb  Daß  bie 

Arachnoidea  tfyeilS  in  einem   abmeid)enben  SMlbungSjujtonbe 

beS  ®et)irnS,  tfyeiS  aber  an  ber  ftdrfer  fyerttortretenben  Gonge-- 

ftion  im  (Befdfmeß  ber  Pia  mater  partieipirt.    SBeacfytenSrüertfy 

ifl  eS,  ba%  fpdter  in  ber  speriobe  ber  @efd)(ecr)tSentmicMuncj 

baS  auftreten  ber  Arachnitis,  nicfyt  blo£  im  ©cfydbel,  fonbern 

auo)  in  bem  9\ücfenU)irbelfanale,  lieber  häufiger  beobachtet  ivirb, 

unb  ba%  fid)  berfelbc  gall  im  fyofyeren  Filter  ereignet.   3n  bet  ©e= 

fcfylecrjtSentrmcfelung  mag  bie  getigerte  9\ei$empfdnglicr;feit  beS 

gangen    ^erin'nftyftemS    unb    ein    fcon  feuern    fyerfcortretenber 

actiüer  Gongeflionejujtanb  jum  (£et)irn  bie  S>iSpofitton  ju  Ent* 

jünbungen  ber  Arachnoidea  begünfHgen;    im  ©reifenalter  ift 

bagegen  tvofyl  mefyr  eine  pafftoe  üenöfe  SBhitjlocfung  als  bie 

Urfacfye  berfelben  anjufprec^en.    3$  übergebe  inbefien  fyier  bie 

nähere  Erörterung  biefer  ükgcnfldnbe,  ba  weiter  unten  tnnt  bei-- 

ben  gönnen  ber  (Sntjünbung  noef)  ausführlicher  bie  dxebe  felm 

mu%.    §ier  foll  nur  »on  ber  Arachnitis  im  allgemeinen  unb 
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üön  ber  9Irt  unb  $Beife  gefprocfren  werben,    in  ber  ße  ficfy  bei 
(*rwa$fenen  barjfeüt. 


§.  530. 

SMe  Arachnitis  Fömmt  bei  Csrwacfyfenen,  Wenn  g(eia)  nic^t 
fo  fyduffg  als  bei  Wintern,  bennocfy  gar  nicfyt  fetten,  jebocfy 
nicfyt  fo  oft  ai$  acute,  wie  afg  fubacutc  unb  cfyronifcfye  dnu 
$ünbung  t>or.  (genauere  Unterredungen  fyabm  e$  nacfygewies 
fen,  bag  bie  (entere  gorm  oft  aU  ein  urfaa)lia>S  Moment  ber 
$eiftt'6franff>eiten,  ber  ßpitepfte  unb  be$  cfyronifd}en  $opff$mer* 
%e$  betrachtet  Werben  mu£.  £>ie  acute  Arachnitis  fömmt  ba* 
gegen  M  (Srwacfyfenen  am  faüfigften  cor  in  bem  5Hter  3Wif$en 
16  bis  20  3a^ren/  infofern  nicfyt  befonbere  (MegenfyeitSurfacben 
einen  überwiegenben  Einfluß  auf  i^re  $luSbifbung  ausüben. 
Unter  biefen  ilrfacfyen  fielen  bie  $opfüer(e£ungen  oben  an,  bie 
bann  meift  ein  gleichzeitiges  SPfttleiben  ber  Dura  mater  nati) 
fiel)  sieben.  Sftdajfibem  entfielt  bie  $ranffyeit  bei  (SrWacfyfenen 
am  l)dufrgßen.  in  goige  fcon  Sftetaftafen  unb  einem  confenfueflen 
Sttitleiben  hü  ber  ßntumbung  anberer  feröfer  §dute.  <So  fyat 
man  fte  nacfy  einer  un&orjtcfytigen  Reifung  »on  gu£gef$wuren 
beobachtet  unb  ia)  felbjt  nacl)  bem  plö^ic^en  gurucftreten  grinbtger 
$opfauSfcl)läge.  $tan  fmbet  fte  aU  einen  SluSwudjS  be$  spuer* 
peralpeberS,  beSgleia>n  beim  <Scfyarla$jteber  unb  Ui  ben  Käfern 
im  gurücfbilbungSjeitraume  ber  ^ranffyeit.  3m  Stadium  exan- 
thematicum  beS  <Scfyarlad)$  tritt  fte  fefyr  oft  in  gofge  ber 
Sntenjitdt  ber  $ranft)eit  fyerüor,  unb  eS  nimmt  tjier  bie  Arach- 
noidea  wa§rfd)einütt)  an  bet  eiantfyematifcfyen  Eruption  mit 
Sfyeil,  wdfyrenb  ba$  ©efyirn  fammt  ber  Pia  mater  ättgleio)  fcon 
einer  ungewöhnlich  (krfcn  SBlutuberfüttttng  befallen  ftub.  3eber 
heftigere  SSlutanbrang  $um  $opf  fann  bie  5Iu3bilbung  ber 
öntjünbung  überhaupt  begünjligen,  unb  bei  einer  gefteigerten 
SHSpoft'tion  wirb  autö  bie  (Srfältung,  wie  bie  rlxumatifd^ents 
jtinb(ia)e  ^jfection  ber  Dura  mater,  fo  aaa)  bie  (Sntiünbung 
ber  Arachnoidea  hervorrufen  fönnen. 
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§.  53L 

SDie  anatomifa)=patfeologifa)en  $ennjeicfeen  biefer  (fnt$ün= 
bttng  (äffen  fta)  auf  folgenbe  aurütffü&ren. 

3m  anfange  ber  acuten  (*ntsünbung  ffnbet  man  eine 
tnefyr  ober  weniger  lebhafte  fRh$M$  be$  unter  ber  Arachnoi» 
dea  gelegenen  gelfgcwebeS  unb  eine  trübe  wäfferige  Cfrgie^ttng 
in  bemfelben.  Gleia)jeitig  fyat  bie  Arachnoidea  felb|t  ifyre 
SDura)fict)tigfdt  »erlorcn  unb  eine  Weifjlio)  graue  garbe  ange= 
nommen,  ofene  jeboa)  in  i^rer  SDicfe  unb  Gonfijlenj  üeränbert 
3U  fct)n.  SDie  wcifjlia)e  gärbung  berfelben  jeigt  fia)  mei|t  (keifen« 
artig,  fo  baf*  bie  einzelnen  Streifen  bte  galten  ber  Gehirn« 
ttnnbttngtn  bejeicfenen,  über  bie  fic  feinweggefyen.  SSeim  fyefti« 
geren  (&cabe  ber  {Sntjünbung  wirb  bie  (Spinnewebenfeaut  rott), 
fie  fcerbicft  fia)  unb  »erfa)miljt  mit  bem  unter  ifyr  gelegenen 
gellgewebe,  tcm  fie  ifere  rotfye  garbe  »erbanft.  SDiefe  SRötfeung 
unb  Söerbicfuna,  (teilt  fia)  übrigens  öfter  flecfenartig  bar,  unb 
fein  unb  Wieber  findet  man  £3(utergief;ungcn  in  ber  Pia  mater. 
§at  bie  (fntjunbung  einige  Sage  gebauert,  fo  pnbet  man  fo= 
wofyl  auf  ber  folgeren  gleiche  ber  §aut,  als  im  3eHgewebe  ber 
Pia  mater  einen  ^rgu£  »on  plaftifa)er  Stympbe  üon  t?erfa)ie5 
bener  D-ualitat,  bie  fia)  felbjt  ju  spfeubomembranen  gehaltet. 
JDefter  jeigt  biefelbe  eine  gallertartige  85efa)affent;eit.  S5ei  einem 
feöfyeren  Grabe  ber  Crntjünbung  fteüt  fia)  eine  bebeutenbe  §8cr= 
biefung  ber  ^pinnewtbenfyaut  unb  eine  eiterartige  (£rgie£ung 
im  gellgewebe,  fo  Wie  auf  ber  £>berßäa)e  ein. 

3n  ben  Gel)irm?entrife(n  finb  biefe  @rfa)eimtngen  weniger 
auffaüenb;  bie  feröfe  §aut  Wirb  fyier  wol)l  nur  feiten  gerötet, 
aber  fie  füfclt  fia)  »erbitf't,  raufe  unb  faltig  an,  läßt  aua)  wofel 
Heine  Granulationen  bemerfen;  ein  ilebersug  oon  pla|lifa)er 
£t)tnpr)e  wirb  fein  unb  wieber  gefunben,  bie  eiterartige  $lbfon= 
berung  löfet  fia)  aber  in  ber  gliiffigfeit  ber  äScntrifel  auf  unb 
färbt  bicfelbe  triebe.  <5el)r  oft  jinbet  man  feier  eine  gleichseitige 
(*rweia)ttng  ber  ©efeirnfubfianj.  SDie  ferofe  5iu$fa)wikung,  welche 
bie  Öntjünbung  im  anfange  unb  bei  niebem  Graben  iferer 
Siuebilbung  begleitet,  ifl  oft  fetyr  beträa)tlia)  unb  wirb  fowot/l 
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auf  ber  JDberfMcrje  be$  GJefyirmS,  in  ber  SSafiö  Cranii,  aU  in 
ben  SBcntrifeln  gefüllten. 

25ei  ber  #ronifcr;cn  (fntjünbung  fJnbet  man  eine  Getraut» 
liiere  Söerbitfung  ber  Arachnoidea,  ai€  bei  ber  acuten,  eine 
trübe,  perlmutterartige  gärbung  berfelben,  ber  Siegel  nac^  feine 
SRöttje,  bagegen  aber  biefere  pfeubomembranbfe  (Milbe,  bie  fid) 
öfter  im  (*nt$ünbung3siiftanbe  befmben.  3"  einigen  gälten,  roo 
bie  Crntjiinbung  mefyr  fcfyleictjenb  berlief,  ß'nbet  man  eine  gattert* 
artige  2lu3fd)iM§ung  im  gellgeroebe  unb  auf  ber  £)berfiäd)e  ber 
£aut,  auet)  eine  eiterartige  (Secretion  mifcfyt  fi<$  rpofyl  an  eins 
Seinen  ©teilen  mit  ein. 

Sftan  muß  foroofyl  bei  ber  acuten  aB  cfyronifcfeen  öiitjiin? 
bung  ©rabeSabftufungen  be$  ^ran^eit^prcje(Te^  annehmen,  bie 
auf  feine  Sprogreffion  unb  auf  bie  golgen,  bie  fiefy  an  benfel» 
ben  fnüpfen,  ben  roicfytigßen  Einfluß  fyaben.  tlbgefefyen  baflon, 
ba%  Ui  heftigeren  Crntjünbungen  ein  ättitleiben  ber  @ef)irn* 
fubtfanj  unb  ber  Dura  mater  fyduftg  gefüllten  gerben  muß, 
bietet  fct)on  bie  an  bie  (BrabeSabftufung  ber  (2nt$unbung  ge* 
fnüpfte  SSerdnberung  be$  plajtifcfjen  sprojeffc^  roicljtige  Söerfcfyies 
benartigfeiten  bar,  bie  für  bie  weitere  gortbilbung  ber  ^ranfc 
§eit  fcon  ber  größten  SOidjtigfeit  finb.  3$  toiu*  nur  auf 
bie  üerfcfyiebene  Söirfung  einer  rein  ferofen  $lnfcaufung,  tic 
SRücftoirfung  eines  eiterartigen  <Secret$  unb  bie  einer  reinen 
plajtifcfyen,  fid)  in  Membranen  üerroanbelnben  £tympf)e  unb  tu 
ne$  begrenzen  gallertartigen  ßjfubats  ober  einer  SSlutergie* 
ßung  aufmerffam  machen. 

§ierau$  ergeben  fidj)  fefyr  »erfeejiebenartige  golgefranffjeU 
ten,  unb  e$  ijt  für  bie  ^Beurteilung  berfelben  üon  ber  größten 
SBicfytigfeit,  ba$  ber  5lrjt  über  bie  ben  $ranifyeit$pro$eß  begieß 
tenben  unt  terafelben  nacr;folgenben  Umftdnte  eine  genauere 
$enntniß  fyabt. 

§.  532. 

(Sowohl  aus  tem  anatomifcfyen  S5efunte,  ten  llrfacr;en, 
al$  ten  fpdtec  anjugebenben  (Symptomen  ter  ßntjüntung  ber 
<Spinneroebenl)aut  laßt  jt$  folgern,  baß  biefelbe  per;  in  raefyr= 
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fa<$er  SBefenSmobiflcation  ausüben  fönne.  ($$  giebt  gaffe, 
in  benen  bie  (Sntjünbung  offenbar  me^r  einen  rein  actioen 
Gfyarafter  jur  <3ct)au  tragt,  toofür  bie  «Symptome,  bie  urfaa> 
liefen  Momente  unb  ber  Verlauf  fprea>n.  £lnbere  giebt  e$, 
in  benen  bie  Stasis  sanguinis  fcorliHiltet,  bie  Arachnoidea 
recfyt  eigentlich  fcon  bem  ßongeftion^ufknbe  ber  Pia  mater  in£ 
Sttitleiben  gejogen  toirb  unb  bafyer  bie  «Symptome  ber  actioen 
$vei$ung  3 urücf treten,  bie  ber  <Säfteüberfüllung  unb  be$  £>rucfe$ 
aber  tnefyr  üortvalten.  Riefen  gaftanb  fefyen  n>ir  3.  S3.  bei 
ben  meiften  gaffen  jener  ®efyirnentu"mbung,  bie  bat  <Sd)arlaa> 
fjfeber  begleitet.  5lber  attd)  ein  übern)iegenbeS  hervortreten  be$ 
franf^aft  uera'nberten  pfaftifc^en  sprojeffc^  macfyt  fitt)  öfter  gel* 
tenb,  rote  bieS  burd)  jene  gaffe  erliefen  toirb,  in  benen  pl% 
liefy  eine  übermäßige  feröfe  2lu$fa;tvilntng  eintritt  unb  einen 
Hydrocephalus  acutus  ober  eine  fogenannte  Apoplexia  se- 
rosa herbeiführt.  ~(S$  giebt  fyier  in  ber  Xfyat  feine  genaue 
Slbgrenjung  $mifd)en  bloßer  Gongejlion,  en tum b lieber  SRei^ung 
unb  Wirflicfyer  ©ntjünbung.  gaw  ijt  nid)t  jeber  Hydrocepha- 
lus von  Cf ntjunbung  abzuleiten ,  fonbern  e$  pnben  bä  biefer 
^ranffyeit  biefelben  ®runboerfydltniffe  <Statt,  nxlcfye  fonjt  ber 
35ilbung  be$  Hydrops  angehören;  aber  e$  giebt  öfter  gaffe, 
in  benen  bie  ©ntsünbungsbilbung  unb  ber  einfache  GongejtionS* 
äuftanb  pa)  fo  nafye  berühren,  baf;  eine  genaue  Unterfcfyeibung 
nia)t  aufgc|Mt  iuerben  fann.  &$  giebt  aber  aua)  gaffe  ber 
Arachnitis,  bie  offenbar  ben  afn^enifa)  ?  catt)eftifa>n  Ctyarafter 
tragen,  unb  bie$  finb  nicfyt  bie  felteneren.  Söir  jtnben  fie  bn 
gnbtoibuen  mit  einer  lt)mpf)atifa>caa)eftifcfyen  Gonfiitution  unb 
befonber*  im  finblicfyen  Lebensalter.  Gelten  befcfyränft  fia)  bann 
ber  $ranft)eit6utftanb  allein  auf  bie  @pinnen>ebeljaut,  fonbern 
ergreift  meift  jugleicft  btö  ©efytrn,  tvie  bieS  bn  ber  ©et)irn- 
entjünbung  ber  ^inber  näfrer  naajgemiefen  werben  tvirb.  (£ben* 
fo  fommen  gdlle  ber  Arachnitis  oor,  bie  tnefyr  auf  einen  tor* 
piben  unb  ^popatifcfe-paflloen  ß^arafter  ber  ©ntjünbttng  fa)lie= 
ßen  laffen.  ©in  SBetfpicl  biefer  §lrt  liefert  biejenige  Arachnitis, 
welche  fo  tydupg  in  ben  £cict)en  ber  £typtyu$franfen  uaojgennefen 
ttnrb.   $fa  biefe  s^BefeuSmobipcatiouen,  für  iwlcfye  wir  aus  ben 
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<2t)mptomen  freittd)  nur  fet)r  ungenügenbe  ^ennjeictyen  aufPnben 
tverben,  reiben  per;  nod)  au^erbem  mefyrfaaje  Kombinationen, 
bie  bunt)  bie  gleichzeitige  Ausbreitung  ber  Kntjünbung  auf  ba$ 
(Befyirn,  bie  Dura  jnater  ober  äugleid)  auf  bie  §dute  unb  @ubs 
panj  be$  9iüd:enmarfe$  unb  burcr;  bie,  befonbere  SJtebenroirfun* 
gen  mit  pd)  füfyrenben  (BelegenfyeitSurfacfyen  begrünbet  werben. 
S5ie  cbronifcfye  Kntjünbung  mu£  aber  nocfy  befonberS  errodrjnt 
werben,  ba  fie  su  it)rem  SBepefrjen  bie  gortbauer  materieller  Stteije 
unb  eine  organifcbe  3Wetamorpr;ofe  be$  ©eroebeS  erfyeifctjt,  bie 
oft  erjl  als  ein  Ausgang  ber  acuten  Kntaünbung  fyerfcorgetres 
ten  ift 

§.  533. 

3ene  angeführten  feineren  SHpinctionen,  tk  \vit  jmar  bei 
ber  £öürbigung  be$  $ranftyeit£proüefle$  nicfyt  auslasen  fönnen, 
für  toelcrje  uns  jebod)  bie  fixeren  biagnopifcfyen  Sfierfmale  fet)= 
len,  will  td)  in  bem  S3itbe  ber  acuten  unb  ajronifcfyen  Arach- 
nltis  ju  bereinigen  fttcfyen  unb  gerbet  auo)  berjenigen  Riffes 
renken  gebenfen,  roelcrje  au£  bem  £>i&  ber  Knt$ünbung  fyeröors 
geben.  Heber  bie  Kombinationen  aber,  n?eld)e  an€  ber  gufams 
menfe£ung  mit  anbern  ßntjünbttngen,  bem  ftymptomatifcfyen 
Urfprunge  unb  ben  Kaufalmomenten  §err;orger)en,  wirb  heiter 
unten  bei  ben  burcfy  Kombinationen  mobipcirten  $efyirnentsün= 
bungen  bie  dltbz  fetyn. 

£öa$  ben  Verlauf  ber  bie  Arachnitis  bejeidmenben  $ranfs 
fyeitSerfcbeinungen  anbetrifft,  fo  pnb  folcfyc  nicfyt  nur  allein  in 
einem  üerfcfyiebenen  (Brabe  beutlid)  au£gefprod)en,  oft  fogar,  unb 
jroar  foroofyl  bei  ber  acuten  ai€  bei  ber  d;rontfd)en,  am  f)dujtg= 
Pen  jcbod)  bei  ber  te^tern,  rodfyrenb  ber  längeren  Seit  be3  S8er= 
laufet  mit  bem  Sprabicate  occult  ju  beieicbnen;  fonbern  fle 
gruppiren  pa)  auct;  nacr;  ber  sprognfpon  bt$  ^rant^eiteprojefc 
fei  auf  fcerfcfyiebene  Sßeife,  fo  ba%  man  foternad)  bie  SBejtefyung 
$u  ber  anatomifa>patr)ologifct;en  Söerdnberung,  roenn  jroar  aua) 
nicfyt  in  bie  feinpen  SDetailS,  bennoct;  im  ölügemeinen  folgern 
unb  bepimmte  Arabien  für  bie  Söeränberung  be$  $ranfi)eits; 
falbe*  aufpeden  fann.    K$  pnb  biefe  bat  <Stabium  ber  $ors 
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toten  unb  be$  SBeginnenS  ber  $ranffyeit,  ba$  ^tabium  ber 
ttorwaltenben  ent^ünblic^en  Weisung  (Stadium  inflammationis), 
bctS  <2>tabium  be$  begonnenen  (SinflujfeS  ber  eingetretenen  ober 
nod>  cor  pO)  gefyenben  $lu£fa)wi£ung  (Stadium  exsudationis) 
unb  enblid)  ba$  Stabittm  beS  tiberwiegenb  geworbenen  Gin* 
Puffet  ber  tlu£fd)Wi&ung  ober  ber  gafymung  (Stadium  para- 
lyseos).  (§$  iffc  übrigens  leid)t  ju  erachten,  M%  bic  £lbgren* 
jung  biefer  <3tabien  am  $ranfenbette  nicfyt  ganj  genau  erfolgt, 
ba£  fi<§  »ielme^r  bie  <Sl)mptome  ber  ^Heijung  su  allen  gelten, 
n>enigjten$  nocfy  momentan,  geltenb  machen  fönnen,  weil  bie 
Crntjünbung  nid)t  an  allen  «Stellen  gleia)  weit  in  ifyrer  Crnt* 
Wicfelung  üorgef  dritten  ifl.  (£ben  fo  ifl  leid)t  einjttfe^en,  baß 
bie  oben  angebeutete  »erfcfyiebene  (Sejialttmg  be$  $ranffyeit&= 
projefleS  unb  ins  £3efonbere  aud)  bie  befonbere  3Sefd)affenfyeit 
be$  ßrfubateS,  üon  welchem  tk  SRüd'wirftmg  ausgebt,  einen 
fefyr  beftimmenben  ßinfhtß  auf  ben  Verlauf  unb  bie  fpeciellen 
drfcfyeinungen  fyaben  müfien.  S3ei  ber  cfyronifcfyen  unb  acuten 
Arachnitis  liegen  bie  erjteren  Arabien  ber  $ranfteit  überbieS 
oft  fo  fcerftecft,  ba$  fit  unbeachtet  vorübergehen  fönnen  unb 
nur  ber  enblicfye  Ausgang  auf  ifyre  frühere  5lnwefenfyeit  fa)lie* 
fjen  faßt. 

f.  534. 

A.  &ie  acute  (Spinnenwebe^autentsünbung. 
SBir  fefyen  fie  als  felbjlßänbige  unb  fymptomatifa>  ^ranffyeit 
auftreten  unb  in  beiben  gcillen  »erhalt  fiü)  bann  ber  Anfang 
berfelben  »erfcfyieben. 

SDie  felbpftanbige  ^pinnewebenfyautentjünbung  entftefyt  ent* 
roeber  plö^lia),  wenn  äußere  ©elegenbeitSurfaa)en  fiefy  mit  einer 
Überwiegenben  (Sinwirftmg  geltenb  machen;  ober  fie  entwickelt 
ßcfy  langfamer,  unb  bann*Wirb  ifyr  §erannafyen  burd)  SSorbos 
ten  bejeicfcnet.  3«  biefen  Vorboten  gehört:  eine  brücfenbe, 
fpannenbe  ömpfinfcung  im  $opfe,  ber  §ang,  benfelfren  anjule= 
gen,  bie  (Sinnesorgane  äußeren  ßinbrürfen  $u  üerf  fließen,  ein 
unruhiger  (£a)laf,  eine  große  gemüt^lia)e  Steijbarfeit,  ein  mür* 
rif#e$,  oerbrießlia)e$  Sßefen,  Sftübigfeit  unb  <3a)were  in  ben 
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©Hebern,  eine  öfter  tintretenbe  fpannenbe  (Smpfmbung  längs 
beS  SftücfgrateS,  ein  häufiger  £Bect;fel  ber  Q5efi$tSfarbe,  ein 
Reißer  $opf,  <Suu)foerftopfung  unb  Mangel  an  (fßlujt  mit  gas 
flrifcfyen  <3cr)einfr;mptomen.  SBei  $inbern  wirb  öfter  ein  ftraus 
cfyelnber  (Bang  unb  eine  eigentümliche  £Seinerlid)feit  beobaa> 
tet,  unb  bei  i^nen  lagt  fic^  aud)  au$  biefen  (Srfcfyeinungen  wegen 
ber  »orwaltenben  &i3pofition  am  meijlen  folgern;  bagegen  wirb 
man  bei  ßrwacfyfenen  aus  benfelben  nur  bann  etwas  entnefys 
men  fönnen,  wenn  Urfacfyen  vorhergegangen  flnb,  bie  eine  $opfs 
entjunbung  erwarten  lafien.  ®hu  befonberS  beachtenswerte 
(Srfcfyeinung  maajt  aud)  eine  fcfynefl  atiftretenbe  £rocien$eit  ber 
Sfeiife. 

$lod)  feltener  wirb  eS  möglid}  feljn,  ba#  erfie  beginnen 
biefer  ^ntjünbung  in  folgen  gßßen  ju  erfennen,  in  benen  bie* 
felbe  aus  anbeten  ^ranf^eiten  als  $UiSwua)S  ober  golge  fyers 
üorgefyt.  5im  meinen  fann  man  folgern  aus  bem  Söerfyalten 
bes  QlugeS,  bes  (BeficbtSauSbrutfeS,  beS  0a)lafeS,  aus  ber  $ftei$s 
empfänglicfyfeit  ber  «Sinnesorgane,  ttm  auffaüenben  £ro<fenferm 
ber  9tafe,  ber  föerdnberung  beS  spulfeS  unb  ben  ttt\)a  l)er&or= 
tretenben  Stoenftymptomen,  üon  welchen  fämmtltc&en  (*rfa)ei* 
mtngen  Weiterhin  bie  9^ebe  fe^n  Wirb.  (5S  »erfkfyt  pa)  ü6ris, 
gens  üon  felbjt,  baf*  man  bie  Statur  ber  ^ranffyeit  unb  tit 
in  berfelben  begrünbete  (Geneigtheit  $ur  $lusbilbung  ber  in 
Sftebe  Petenten  (Sntjünbung  in  (Erwägung  sieben  muffe. 

Sßeim  felbjtftänbigen  Urfprunge  wirb  ber  Anfang  ber  (*nu 
SÜnbung  meiß  bura)  eine  fieberhafte  SKeaction  bejeicfynet.  £5ies 
felbe  »erhält  per;  jeboa)  in  ben  einzelnen  gällen  fetyr  öerfc&ieben, 
feltener  Wirb  fie  burefy  einen  bebeutenberen  grejlanfall,  meijt 
burd)  ein  öfter  WieberfefyrenbeS  gelinbeS  gröfteln  unb  einen  auf» 
fattenb  häufigen  £öe$fel  ber  ©eflcfytsfarbe,  falte  (Bltebmagen 
unb  ein  ftärfereS  fpannenbeS  ©efüfyl  im  SKücfgrate,  aber  aud) 
wofyl  bura)  Uebelfeit  unb  Neigung  jum  (Srbrecfyen  eingeleitet. 

3m  <5tabium  ber  »orwaltenben  ent,jünblid)en  Sfteijung, 
was  übrigens  eine  tterfcfciebene  Stauer  einnimmt,  balb  in  eint? 
gen  0tunben,  balb  in  2,  3,  5  —  7  Sagen  unb  noa)  langfa= 
mer  »erlauft  unb  mit  einer  fe§r  üerfa)iebenen  Sntenfxtat  auf= 


138 

tritt,   löffen  fic&   im  allgemeinen  folgenbe  §auptfymptomen^ 
gruppen  roafyrnefymen. 

&er  Traufe  flogt  über  eine  fcfymcr^afte,  jufammenfänö* 
renbe  Empftnbung  im  $opfe,  bie  üon  Seit  $u  geit  mit  ^efti= 
geren  Petenten,  abfagroeife  roicberfcfyrenben  ©cfymerjen  gepaart 
ifr.  SDiefe  plößlid)  eintretenben  ©c^mer^en  nötigen  benfelben 
öfter  ju  einem  lauten  5lu  ff  dreien,  roa£  befonbcrS  bei  ^inbern 
mit  einem  eigentümlich  fcfyarfen  £on  gefcr)iet)t.  ge  Weniger 
actio  bie  ßntjünbung  fid)  barjtettt,  beflo  Weniger  lebhaft  ijt 
atto)  ber  ©cfymers,  tinb  mit  bem  fortfctjreitenben  Verlauf  ber* 
felben  »erroanbelt  er  fidj  mefyr  in  einen  bumpfen,  fcfjraerjfyaften 
SDrutf.  3^9^$  mü  btm  ©crjmerje  fjat  ber  ^ranfe  ein  ®es 
fü|>l  »on  lajtigcr  ©cfyroere,  aucfy  n?ol)l  üon  §i£e  im  jlopfe,  er 
fragt  über  Eingenommenheit  unb  ©cfyroinbel  unb  fyat  einen 
fortbauernben  §ang,  ben  $opf  an  etroaS  gefiel  anzulegen  ober 
U)n  ^ufammenjubrucfen.  3«  einzelnen  gailen  ^at  ber  ©ct)mer$ 
feinen  &i1j  an  einer  befcfyränften  ©teile  beS  $opfe$,  öfter  werben 
aber  autt)  bie  erwähnten  flüchtigen,  gleicfjfam  parort)$menrocife 
auftretenben  ©ticfye  balb  in  biefer,  balb  in  jener  ©teile  beg 
ÄopfeS  empfttnben.  Söenn  bie  Crntjünbung  allein  in  ben  SBen* 
trifeln  ifyren  ©ig  t)at,  ijt  ber  ©cfymerj  l)öd)jt  bunfel.  DieS 
gilt  auct;  überhaupt  fcon  allen  jenen  fallen,  in-  benen  bie  Guts 
SÜnbung  mefyr  fubacut  ober  als  btypojtatifcfye,  überroiegenb  erfiu 
batiüe,  torpibe  unb  caa>ftif$e  auftritt.  SBeim  actioeren  $ers 
lauf  fann  man  öfter  eine  Temperaturerhöhung  äußerlid)  am 
$opfe  roafyrnefymen. 

&er  $ranfe  fyat  attfserbem  eine  große  Empftnbliajfeit  ber 
Sinnesorgane  unb  be$  ©efyiweS  felbjt;  er  fajließt  bie  klugen, 
emppnbet  ba$  £ia)t  unb  jebeS  (Serdufcr;  unangenehm,  ijt  üer= 
briefjltcr;,  roenn  man  it>n  anrebet,  giebt  furje  3(ntroortcn  unb 
befugt  überall  feine  Unlujt,  auf  eine  Unterhaltung  einjugefyen; 
fein  gujtanfc  gleicht  mctjt  einem  bumpfen  £inbrüten,  roobei  er 
ben  $opf  öfter  in  bie  ^opffrfien  eingrabt. 

S)er  ^ranfe  bleibt  aber  ofyne  0d)laf,  äußert  oft  eine  grö= 
ßere  Unruhe,   t;öa)jt  feiten  fommen  jeboa)  Delirien  sura  $or-- 
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fcfyein  ttnb  biefe  ffnb  bann  nur  in  einet  üorfiberge^enben  83er* 
toirrung  ttnb  Säufcfyung  au$gefprod)cn. 

®a$  5(uge  unb  ber  $eftd)t$au$brucf  bieten  Grfc^einungen 
bar,  hie  ber  $ir$t  für  bie  SDiagnofe  üorjttg^rueife  ju  benußen 
fyat.  $ibgefef)en  oon  ber  auffallenben  (fmpftnblid)feit  gegen  bas 
£ia)t  unb  bem  inftinftartigen  $erfcblief;en  ber  ^Utgenlieber  ftn= 
ben  mir  bie  spupille  $tvar  mefyr  contra^irt,  im  ©anjen  jeboa; 
in  einem  fef)r  üeränberlicfyen  SSerfyalten,  hie  klugen  blaß  gerö= 
tljet,  eine  Neigung,  bie  klugen  nad)  £)ben  ju  feljren,  fo  bafj 
ha$  SSeifse  be£  2lugeS  5tvifct)en  ben  5lugentiebern  mefyr  fyeroor= 
tritt,  SDer  ^ranfe  fann  ben  SSlicf  nicfyt  lange  auf  einen  ©es 
genftanb  richten,  in  felteneren,  rrteift  jeboa)  combinirten  (Snt$ün= 
bungSfätfen  bemerft  man  aud)  ein  SSerbrefjen  ber  klugen.  3m 
(Skficfyte  fmben  roir  aber  einen  attffallenb  ^aujtgen  unb  plö£lia) 
cintretenbm  £öed)fel  ber  (BeficbtSfarbe,  ber  meift  mit  hm  2(n* 
falten  be»  Äopffd)mcr^  äugleia)  eintritt.  §ierbei  jeicbnet  fid>  be« 
fonber$  aus  eine  fcfyarf  fyeroortretenbe  fyelle  Sftötfye  ber  Söan* 
gen,  bie  fia)  oft  auf  eine  £Bange  befcr)ränft,  unb  eine.  eigen= 
tfyümlicfye  bleiche  Umfreifung  be$  äftunbeS  unb  ber  Dlafe.  £)ef? 
ter  ft'nbet  man  aucfy  eine  bleiche,  eingefallene  £inie,  bie  üom 
inneren  5lugenivinfel  nad)  bem  Wangenbein  fjin  verlauft.  SDa* 
$u  gefeilt  fia)  eine  fcerjerrte,  Unbebaglicfyfeit  unb  S>erbrie$licl)feit 
au^brücfenbe  Haltung  ber  gefamraten  @efid)t^üge. 

SllS  9KitleibenfcfyaftSft)mptome  treten  bei  actiöeren  gallen 
ber  (^ntjtinbung  aud)  fyin  unb  lieber  Uebelfeit,  Spannung  in 
ben  Sprdcorbien  unb  Neigung  $um  ßrbrecfyen  ein.  £)efter  hwfa 
achtet  man  aud)  eine  Sfyeilnafyme  anberer  ferbfer  §äute  an  ber 
(Sntjünbttng,  als  ber  Pleura,  be$  Pericardium,  ber  Arach- 
noidea,  beS  9Utcfenmarfc>  unb  be$  Peritonaeum.  gdlle  bitftr 
&rt  finb  üon  mehreren  $lerjten  unb  oon  mir  felbjt  beobachtet 
unb  burefy  £eid;en-6ffnungen  nad)geroiefen  toorben,  ber  5irjt  toirb 
bafyer  auf  biefe  Kombination  aufmerffam  fetyn  muffen.  SDaS 
gieber,  als  SKeaction^erf Meinung,  tritt  in  einem  öerfa)iebenen 
©rabe  unb  mit  folgenben  (£igentf)utnli$feitcn  tyer&or. 
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£er  spute  i|t  weif!  nur  mo'fjtg  frequent,  im  anfange  $$xU 
l\§,  befonber£  ungleid)  in  ber  (Starfe,  5(u3bef)ming  unb  Sfteifyens 
folge  feiner  ©erläge,  überhaupt  fefyr  »eranberlicfy,  im  Söerfyält* 
m$  $ur  s2Bid)tigfeit  ber  $ranfljeit  aber  fo  toenig  f)er»orftea>nb 
»eranbert,  bafj  btö  anfcfyeinenb  gelinbe  gieber  über  bie  S3ebeu= 
tung  be3  Jtranffyeit^uftanbeS  leicht  tauften  fann,  %ua)  bie 
Temperaturerhöhung  ift  nicfyt  fo  befonberS  auffailenb,  am  tfärf* 
ften  jebocfy  am  $opfe  ruafyrnefymbar.  gu  beachten  ift  eine  öf* 
ter  ttneberfefyrenbe  auffteigenbe  §i|e  im  ®efid)te  unb  im  Äopfe, 
bie  meijt  lieber  fd)ne(l  tterfcfynnnbet  unb  bann  freiließ  auefy  mit 
einer  momentanen  ftä'rferen  Aufregung  be£  S5(utgefagft)(tem^ 
fcerbunben  ifi.  £)efter  fmbet  man  hu  §aut  mit  partiellen 
(Scheißen  bebeeft,  überhaupt  seigt  ft$  an  ber  speripfyerie  be$ 
Körpers  ein  großes  <S$tt)anfcn  ber  Vitalität.  3"  &w  Slbfom 
berung  be$  UrinS  entbeeft  man  meift  feine  auffattenben  Söerän* 
berungen,  in  einigen  gätten  n)irb  er  jebocfy  fparfamer  getajfen; 
be£gleid)en  finbet  man  in  biefem  <Stabium  öfter  @tu^(»er(to= 
pfung.  &a$  $ranf()eit$bilb  üeränbert  fid)  mit  bem  Eintritt 
be$  jiveiten  (StabiumS,  n?o  bie  erfolgte  ßrfttbation  einen  9taa> 
laß  ber  eigentlichen  CrntjünbungSfymptome  unb  einen  rücfmirs 
fenben  Einfluß  auf  bie  ©ejtaltung  be$  ^ranf^eitSproaejfeg  »er* 
anlaßt  tyat. 

Sftacfybem  öfter  noefy  met)r  fycrt>orjtcd)enbc  ^Dmptome  ber 
Qkfyirnreijung,  Delirien,  öfteres  $erbret)en  be$  $opfe$,  plö£s 
lid)e£  5ittf fcfyreien,  $erbret)en  ber  klugen,  vorhergegangen  jinb, 
lägt  ber  $opffd)merj  bebeutenb  nact),  mad)t  einer  bumpfen 
brütfenben  (Smppnbung  ^la£,  nneberfyolt  fiel)  ruenigfrenS  mit 
feltener  unb  im  viel  gelinberen  (Brabe.  SDie  ^ranfen  fcerfatfen 
nun  in  eine  ^Betäubung  unb  einen  ^tumpffinn,  ber  nur  fyn 
unb  rr-ieber  bura)  ein  5(uffa)reien  unterbrochen  tvirb,  ruaS  fcon 
ben  rüieberfebrenben  Unfällen  be$  ^opffdunerjeS  heranlaßt  unb 
toenigftenS  im  Anfang  btefcö  BtabitimS  beobachtet  rvirb.  Stet 
(3rab  bcS  Sopor  unb  be$  $h>ifd)enburd)  auf  furje  geit  fyer= 
üortretenben  SBtrougtfelm*  üerfyält  ftd)  in  ben  einzelnen  galten 
fet)r  »erfdneben  unb  fann  leidjt  bie  trügerifcfye  §o(fnung  einer 
eingetretenen  25e(ferung  iwefen.    S3eim  ^ufrtcfyten  be$  $opfe$ 
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f!eüt  ftd)  (S^winbcf,  auc§  wotyf  Neigung  &um  (*rbreo>n  ein. 
&a$  5Juge  jcigt  jeßt  eine  mefyr  erweiterte  Spupitte,  ber  $ranfe 
liegt  mit  ^alb  cjcfc^Toffenen  klugen,  fyin  unb  lieber  ftef(t  ftc^> 
33erbrefyttng  berfelben  ein.  3n  einseinen  fallen  ijl  bie  Sei)* 
fraft  getrübt.  S>ie  ©eficfytSfarbe  ifi  mefyr  bauernb  Meid)  ober 
mefyr  bunfelrotl),  oortibergefyenb  tritt  üielleicfyt  bie  Iflötfyung  eis 
ner  SBangc  auf;  ber  eingefallene  3U9  am  ^U9C  *ß  bemühet 
auSgcbilbet,  bie  Gattung  be$  ©eftcfyteS  ift  mefyr  paffic,  5tt)ifd)en= 
burefy  Wirb  jebod)  eine  ^erjerrnng  be3  SftunbeS  beobachtet. 
SSeacfytenSWertfy  ift  je£t  befonberS  eine  eigentümliche  spaffwitat 
in  ben  9)iu6feln,  ber  ^ranfe  liegt  barum  aua)  mcfyr  regungS? 
Io$  ba  unb  lä£t  bk  ©lieber  in  einer  ganj  paffioen  Sage  »er* 
Weifen.  9iia)tet  er  fiel?  auf,  ober  macfyt  er  Sinftrengungen  äut 
^Bewegung,  fo  befällt  ifm  ein  jtarjk  Scfywinbel  unb  ein  flar^ 
fe$  S^tern,  fo  ba%  er  fio)  nia)t  aufrecht  erhalten  fann.  3« 
einigen  gaüen  fmbet  man  eine  SRücfwärtSbeugung  beS  Kopfes 
unb  eine  beginnenbe  ©teiftgleit  ber  §alSmu6feln,  aua)  wofyl 
ber  ©lieber,  göeiterfyin  foll  oon  ber  Urfadje  biefer  grfcfyeinung 
noefy  bie  9\ebe  fetm.  ©letc^eitig  treten  nun  aua)  bie  gieber= 
ftymptome  mefyr  jurücf;  ber  spute  erfcfyeint  faß  normal,  bie 
§i£e  ift  gan$  oerfcfywunben,  bie  §aut  meijt  fpröbe  unb  md)c 
fiu)l,  ber  Stuhlgang  »erflopft.  S5iefe  gefammten  (!rfa)einuns 
gen  bauern  nur  eine  lürjere  Seit*  Mb  ttitt  f*ne  neue  aüges 
meine  Sieaction  unb  mit  ifer  ba€  Stabium  ber  £ä'fymung  ein. 
Sn  ben  meiften  gäüen  fiellt  fia)  nun  ber  l)öa)fte  ©rab 
be$  Sopors  ein,  in  einigen  ßirbt  ber  ^ranfe  aber  plö^Ud) 
apopleftifa),  beoor  eS  fyierju  fömmt.  3"  D™  fa)(affüa)tigen 
gujtanb  mifd)en  flefc  jeboa)  l)in  unb  wieber  fdmell  oorüberz 
gefyenbe  Aufregungen  ein.  &er  $ranfe  ift  für  alle  Sinnet 
einbrücfe  unempfänglich;  bie  spuptlle  ifl  meift  jiarf  erweitert 
unb  bie  3^^  WÜ*  fine  eigentümliche,  Schwingungen  na<fc 
afymcnbc  ^Bewegung,  wenn  man  fclmell  ein  grelles  £icfyt  vet 
ba$  5(uge  bringt.  3toifa>nburcl)  ß#  fl$  Strabismus  ein; 
ber  ^ranfe  »erbrefyt  aua)  wofyl  ben  $opf,  jiefyt  benfelben  nad) 
§inten,  füfyrt  bie  §anb  unwiüfüfyrlid)  jutn  $opfe,  pflücft  an 
bm  Sippen  unb  ber  9lafe.    ®$  folgt  gälmutng  ber  ©liebma^en 
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unb  ber  <Scf>nef;mu$fefn.  §in  unb  lieber  ift  bie  gdfjmung 
nur  tyalbfeitig,  e$  jeigt  fid)  in  felteneren  gdüen  attc^  tvo^I  ein 
<Steiffel)n  ber  örtremitdten  unb  ein  (Starrkrampf  ber  Ma&m* 
unb  SHütfenmuSfeln,  felbjt  Sangen  finb  beobachtet  tvorben; 
ttenigfleng  fleöt  fl#  ber  £ob  öfter  unter  biefen  (*rfd)i'inungett 
ein.  £>iefe$  &df)mung6ftabium  wirb  ber  Siegel  nacfy  burd)  ei- 
nen neuen  gieberjuftanb  eingeleitet.  25er  spul^  tvirb  »on  feuern 
frequent,  bie  §aut  brennenb  fyeifj,  bie  fangen  geigen  öfter 
eine  circumfcripte  Siötfye.  gu(e£t  tvirb  ber  spute  fe|r  flein  unb 
gleid)fam  fliegenb.  £He  Gatter  tiefet  (StabiumS  ift  meift  fefyr 
furj  unb  nur  feltener  auf  mehrere  Sage  ausgebest.  Söerf)dlt= 
ni£mä£ig  nimmt  ba$  erjle  Stabium  bie  langße  datier  ein 
unb  ber  Qkfammtüerlauf  fann  fid)  auf  10  hi$  18  Sage  er; 
ßrecfen.  f$€  fyängt  bieS  jebocfy  üon  ben  befonbern  urfaa)(id)en 
Söer^dttntffen  unb  ber  fpecielfen  Sftatur  be£  JSranffjeitSprcjejTcS  ab. 
S3ei  ^inbern  unb  bei  ©reifen  jetgt  ber  Verlauf  ber  Mxanh 
f>ett  manches  öigentfyümücfye ,  unb  baffelbe  fJnbet  aucfy  bann 
(Statt,  tocnn  ffe  einen  ft)mptomatifd)en  ober  metaflatifa>n  llr- 
fprung  fyat,  rsc-fcon  heiter  unten  bie  SKebe  fel)n  ttirb.  Sandras 
(Journal  general  de  Medicine,  &ecbr.  1829,  (S.  338  bi$ 
387),  Martinet,  Parent-Duchatel  unb  Montault  (Jour- 
nal bebdomadaire,  Fevrier  1830)  fyaben  S5eobad)tungen 
über  bie  2lbdnberungen  ber  (^tnnptome  nad)  bcm  üerfctyiebenen 
<Si£  ber  ßntjünbung  jufammengejtettt  unb  bavaut  folgenbe 
Sfiefultate  geigen,  a)  SDie  Chitjünbung  an  ber  Ctonüeritdt 
be3  (SefytrnS  foü  bejeic^net  fet)n  burcfy  einen  bauernben  ^opf= 
ferner*  an  ben  »orberen  unb  feitucfyen  Steilen  be$  Scfyäbete, 
burd)  (Störung  be$  äßcttufStfelwS  unb  delirium,  btirtt)  5Utfre= 
gttng  be£  ganzen  Körpers,  rotfye  glänjcnbe  klugen,  actiüere 
gieberfl)inptome  unb  confenfueüeS  3>itt(eiben  be$  SPiagenS.  b) 
S)ie  Cnu$ünbung  an  ber  ©runbfldaje  beg  ©efyirnS 
füfyrt  mit  fitt)  $opffcfymcrj,  ßrbrecfyen,  IBeugung  bc3  Kopfes 
nad)  hinten,  <Sd;Iaffud)t,  eine  gcNiffe  Srdgbeit  ber  Senffraft, 
Weniger  delirium,  üorübergefyenbe  lichte  2Iugenblitfe,  fpdter 
Coma;  befonberS  djarafterijafa)  ijt  ba$  ^ücfu>drt^ie()cn  be$ 
$opfe$  unb  bie  Hinneigung   sunt  (Starrkrampf  ber  diMm- 
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nutzem,  c)  SMe  ßntjfinbung  ber  Arachnoidea  am  Meso- 
cephalon  feil  fid)  au$$ei$nen  burcl)  Mangel  an  delirium  unb 
gieberloftgtnt,  33en)ti£tlofigf  eit,  Gomntlfionen,  befonberö  unru* 
l)ige  ^Bewegungen  ber  Augen,  Stielen,  Söerbrefyen  berfelben, 
SEriSmuS  unb  gurütfbeugung  be£  «topfeS.  d)  &ie  (*ntjünbttng 
ber  Arachnoidea  in  ben  ©ejjirntyöfylen  unb  am  f [einen 
$ebirn  wirb  burd)  feine  Beftimmten  Symptome  unterfcfyieben, 
ba  fyier  bje  fcom  Mitleiben  be$  @efcirn$  auSgefyenben  @r$ct; 
nungen  bic  anbertoeitigen  überprafylen. 

§.  535. 

B.  SDie  cfyronifcfye  Arachnitis  gebort  |tt  ben  fyattfrg 
»orfommenben,  int  geben  aber  fefyr  fcfywierig  gu  erfennenben 
$ranfl)eiten.  Sie  bilbet  ßcfy  meift  fe^r  fa)leicl)cnb  unb  auf  eine 
fo  unmerkliche  £ßeife  au$,  bafj  ber  Ar$t  me§r  au$  ifyren  golge* 
franfl^eiten,  als  au$  ityren  eigenen  @l)tnptomen  auf  bk  (*ri= 
ßenj  berfelben  fließen  fann.  £$  iß  burd)  £eia>noffnungen 
außer  Sweifel  gepellt,  ba%  fie  fet)r  oft  mit  ©eijle^ran^eit^ 
jußanben  in  urfad)li$er  Söerbinbung  pefyt.  3^ .  SBefonbere  gilt 
bie£  üon  ber  Manie  unb  Melancholie.  («Siefye  SSol)le,  neue 
£efyre  üon  ben  @cmütl)6"franffyeiten  in  SftaffeS  geitfa^rift  für 
Anthropologie,  3&&r8«  1826,  erpc$  unb  ^weites  §eft,  befjglei* 
d?en  di om ber g  in  §om£  Arcfyto,  3<^r3-  1823,  Sänuars  unb 
gebruar-§eft,  @.  58).  d&  giebt  eine  Paraplegie  mit  Csrfdjeis 
nungen  be»  S3löbfinn6  »erbunben,  bei  ber  »on  geit  ju  S^t  pfH*es 
nitifcfye  Aufregungen  jum  83orfd)ein  fommen,  bk  eine  a)ronif$e 
Gntjünbung  ber  Arachnoidea  unb  Pia  mater,  mit  SSerbicfung 
berfelben  unb  pfeubomembranöfen  (Milben,  conftant  mfymU 
fet.  Sbenfo  iß  bk  cfyronifd)e  Arachnitis  mit  ifyren  ^robuften 
fydußger  als  itrfacfye  ber  öpilepße  $u  betrachten.  3"  ben  mei= 
ßen  geilten  wirb  e$  für  ben  Arjt  jeboa)  faum  möglia)  fetyn, 
eine  juüerläffige  &iagnofe  bilben  &u  fönnen.  SHe  oor^ergegam 
genen  Urfaa>n,  bk  Anlage  be$  «SubjecteS,  ein  fcon  Seit  jn 
Seit  fiel}  peigernber,  bumpfer  $opffd)merj,  bie  aflmctylig  f)er* 
fcortretenben  Störungen  ber  (Bel)irnfunctionen  unb  bk  jufefct 
folgenben   £afymung$er|a>einungen   muffen    ben   Ar$t   hü   ber 


144 

SDiagnofe  fetten.  3n  Dielen  gä'ffen  ffnbet  eine  ßombination 
mit  einer  cfyronifdjen  gntsünbung  ber  Dura  mater  «Satt,  tvo 
bann  bie  bort  betriebenen  gufdlle  pcfy  einflnben. 

SRandje  gorm  be$  cfyronifcfyen  $opffd)merje$,  befonberg 
aud}  be$  ^jterifcben,  bürfte  in  ber  djronifcfyen  Arachnitis  ü)« 
ren  ©runb  fyaben.  5lutenriet$  fytt  eine  bt)fterifct)e  Ence- 
phalitis bejeicfynet,  bit  roofyl  auf  ben  l)ier  angebeuteten  guftanb 
ju  bejiefycn  ifirl  SDtc  ^ranfen  fyaben  einen  heftigen,  jte^enben, 
flopfenben,  oft  fogar  bofyrenben  <Scfymer$  an  einer  kleinen  ums 
fcfyriebenen  Stelle  be$  <Sd)dbel$  unb  jn?ar  meift  IdngS  ber  Su- 
tura  sagittalis.  S>ie  <Sd)tnerjen  Serben  burcfy  &rucf  »ermefyrt, 
ja  bie  §aare  biefer  Stelle  erfcfyeinen  empjtnblic&  unb  fallen  bei 
einer  längeren  Gatter  ber  $ranff)eit  nicfyt  feiten  cm$.  anfangs 
finb  bie  ^c^mer^en  periobifcfy,  12 — 24  <Stunben  bauernb  unb 
Werben  bann  burd)  jeben  reijenben  C^injlufj  üermefyrt.  (Spater* 
fyin  bleiben  fie  anbauernb  unb  zeigen  9temiffionen  unb  Tracer* 
Nationen.  S3ei  grauen  pnbet  fid)  neben  biefen  $opffd)mer$en 
$t)ßerifd)e  Sfteijung  unb  gerabe  bie  <St)inptome  be$  Hysteris- 
mus führen  su  bem  ©tauben,  man  fyabt  es  mit  einem  eins 
fachen  fyt)ßerifd)en  ^opffctymerje  su  tfyun.  S3ei  Bannern  tym* 
gegen  finben  flcfc  fytypoc^onbrifcfye  Crrfcfyeinungen  unb  man  fann 
bej^alb  bie  §l)jterie  unb  §i)pod)onbrie  al$  bie  erften  ürfacfcen  ber 
^ranffyeit  betrauten,  (Späterhin  Wirb  biefe  (Befyirnreijung  aber 
oft  felbjißdnbig  unb  bittet  ficfy  e&en  als  Arachnitis  au$.  tiefer 
liebergang  wirb  baburcfy  angebeutet,  ba$  je£t  fein  3ufanimens 
tyang  mefyr  jwifcfyen  $opf*  unb  SBaucfyleiben  <Statt  fi'nbet,  baß 
bk  <S$merjen  ßetig  unb  bie  §aare  unb  bie  aufgeloderte  §aut 
empffnblicf)  werben.  3"^t  erfolgt  S33afferau$fd)nugung  unb  e$ 
treten  geilen  ber  llnterbrücfung  ber  ©efyirntfydtigfeit  ein.  C& 
»erbient  bieg  ux[a0$t  äSerfydltniß  be$  ^rontfc^en  $opff$mers 
$eS  bei  §t)fkrifcfyen  unb  §l)po$onbri|len  o^ne  Steffel  bk  größte 
SBeactytung,  ba  e$  in  ber  S^at  fyduflger  Dorfömmt,  alt  man  im 
allgemeinen  anjune^men  geneigt  fet;n  biirfte. 
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3.   5öie  gtrtjünbmta  ber  ©e&iwfu&ffonj, 

Ceplialitis. 

§.  536. 

®\e  (*nt$ünbung  ber  @e$trnfubftan&  i(!  $»ar  fe$r  oft  mit 
ber  ber  $aute  »erbunben,  e$  Reifet  bie  patbolo£if*e  üfnaromie 
ober  auf  ba*  Ueberjeugenbfu!  na*,  ba^  fre  att*  alt  für  fIc^ 
beftcfyenbe  $ranf()eit  »orfömmr.  93?eijt  ift  bie  (Sntjfmbung  nur 
auf  einen  feineren  Gattin  befcbrcinlt,  befonberS  »enn  fie  bie 
SKarffubftanj  ergriffen  fyat-,  benno*  werben  aber  and)  gä'tfe 
beobachtet,  unb  fie  fennnen  M  ber  acuten  (fnrjffnbtmg  btt 
Gortical|ub(ianj  am  l;dufigjlen  »or,  ba%  ein  größerer  £§ei{  btt 
©efyirnS  »on  berfelben  ergriffen  »orben  i(l, 

sfto*  bat  e6  ber  tfrjtlic&en  gorföung  nidjt  geringen  »o!> 
(en,  bie  <Sl)mptomenüerfd)iebenbeit  na*  bem  6i$  ber  entjun« 
bung  in. ton  einzelnen  ©e^irnt^etfen  na*$u»cifen,  und  »irb 
fol*e$  au*  in  ber  golgejeit  f*»erü*  gelingen/  ba  nnt  bit 
gunetion  ber  einzelnen  ®e^irnt^ei(e  imbefannr-  tffc  %&a§  nhtt 
ben  @i£  ber  (Sntjünbung  bW$n  erforf*t  »orben  ijl,  »irb  »eis 
ter  unten  angegeben  »erben,  et  ift  jebo*  jti  »enig  genügenb, 
um  bana*  bie  gormüerf*iebenbeiten  ber  Ceplialitis  fefnMfeit 
3tt  tonnen.  £>iefe  »erben  Wir  na*  ber  feigen  Sage  ber  ea*e 
inelmefyr  ant  ber  2>ifferenj  be§  (Ebarafter*  entnehmen  muffen 
»obet  jebo*  ber  <£i£  in  ber  SRarf*  ober  Süntonfiibftanj  ni*t 
o^ne  (Einfluß  fet)n  bürfte,  »ie  »eiter  unten  na*ge»iefen  »er« 
ben  foü.  £>ie  (fntjünbung  ber  (Bebirnftibßanj  »irb  öerWftnijJ* 
mäßig  feltener  beobachtet,  alt  bie  feiner  $äute,  unb  bei  einer 
näheren  SBürbigung  ber  anatomif*en  S5ef*affenbeit  bet  £)r* 
gan$  bürfte  et  einleuchten,  ba%  ber  SSau  befielben  bie  (*ntsün* 
bungSbilbung  »eniger  begünjlige,  alt  biet  von  ben  meiflen 
übrigen  Organen  bet  Körpers  gilt.  £>enn  bat  <3c&irn  bat  in 
ber  £bat  feinen  großen  9iei*tl)um  an  mixt,  »ie  bieg  fälf** 
li*  ber  Siegel  na*  behauptet  »irb.  Sftan  Miefe  nur  tyn  auf 
bi*/  SKarffubfiani;  et  »iberfpri*t  f*on  bie  natürliche  garbe 
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berfelben  einem  großen  §Bfutrei$t5ttme.  SDiefer  gehört  t>iel= 
mefyr  ber  Pia  mater  an,  toePajb  aua>  üon  biefer  aus  bie 
gntjünbung  ber  feröfcn  §irn&aut  ücr^d'rtnißmd^icj  fyduftg  eins 
geleitet  wirb,  ©ie  (SorticaU^ubpanj  $eigt  wegen  ifyrer  inni* 
gen  organif$en  I8erbinbung  mit  ber  meieren  §irnfyaut  einen 
größeren  £3lutreia)tl)um  als  bie  SRarffubftanj  unb  in  ifyr 
maltet  bafycr  aud)  eine  größere  £>i3pofition,  nicfyt  nur 
allein  jur  CrntjünbungSbilbung  überhaupt,  fonbern  aud?  sur 
dntwidelung  einer  actifcen  ßntjünbung  üor.  Sftacfc  £alle« 
manb  war  ber  <Si£  in  46  gaüen  bei  33  Snbtoibtten  in  ber 
!Rinben  =  unb  nur  bei  8  in  ber  äftarffubjianj  unb  bei  5  in 
beiben  sugleid),  woraus  fta)  ein  überjeugenber  S5eWeiS  für  bie 
größere  (S'ntu'inbungSfdfyigfeit  ber  SKtnbenfubßanj  entnehmen 
laßt.  3n  %a  eigentümlichen  Weidjen  erganifefcen  S3efc^affen- 
fceit  beS  ©eljirnS  liegt  auo)  ber  $runb,  ba$  ber  in  bemfelben 
angefachte  ßntjünbungSproseß  fcfynetl  eine  eigentümliche  ger= 
ftörung  feiner  JDrganifation  $ur  golge  |at,  Welche  auf  i>m 
Verlauf  beS  $ran£i)eit»$ufianbeS  ben  tt)id;tig|len  Einfluß  aueübt. 

#.  537. 
&ie  anatomifcfyen  $enn$eid)en  ber  ©ubflanjentjünbung  be$ 
(BefyirnS  taffen  fid)  nad)  ben  fcorliegenben  SKefultatcn  ber  Seitens 
Öffnungen  auf  fofgenbe  §attptmerfmale  jurücffü&ren.  Sie  (fnt* 
günbttng  bebingt  bei  i^rem  beginnen  unb  auf  einer  niebrigeren 
<Stufe  iljrer  5lu6bilbung  eine  punftirte,  fyin  unb  lieber  aud) 
geßreifte  SHot^e  beS  ^irnmarrVs,  mit  einer  madigen  SSerme^ 
rung  feiner  Sicfytigfeit.  SDiefe  9\ötf)e  Wirb  ftdrfer  unb  gleich 
mäßiger ,  aud)  mit  fia)tbarer  ©efdßentwitf'elung  unb  bebeuten« 
berer  §drte  gepaart,  wenn  ^k  ßntu'inbung  eine  größere  gntens 
ßtd't  erreicht  tyatte.  3n  &el*  weiteren  gortbilbung  ber  (Sntjüns 
bung  ergeben  fid>  nun  $wei  »erfd)iebene  franfbaftc  gtijtdnbe. 
(Sin  S>?al  Wirb  tit  @e&irnftibfton$  ju  einem  flüfftgen,  blaß« 
röt|lia>n  SBrei  erweicht,  ben  man  im  Mittelpunkte  ber  ent* 
jünbeten  Stelle  finbet,  ber  6ei  ber  acuten  (Jnt^ünbung  ber 
Sftarffubtaj  niemals  fefylt,  aber  aud)  bei  ber  in  ber  Gortical= 
fubftanj  üorfömmt,  jebocfy  tneift  nur  im  Umfang  eines  Liters 
fyeerbeS,   (Sin  anber  SKal  fömmt  e$  jur  ßiterbilbung,  entWeber 
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in  ber  gorm  ctnc^  incapfulirten  SlbfceffeS  ober  einer  unbegrenzten 
€5ubßanjeiterung  unb  Csiterinßltration.  S>aS  eifere  ereignet 
fldj)  am  fyäiißgften  in  ber  Sftinben*,  ba$  teuere  in  ber  $Karb 
fubjian$.  3m  Umgreife  biefer  (*iterr;eerbe  finbet  man  meijt  bie 
(Srroeidmng  unb  üb?r  biefe  fyinauS  bic  SRötfyung  unb  größere 
3>i$tigfeit  ber  <Subßan$.  2>er  nid)t  incapfulirte  ©efyirneiter 
gleicht  mefyr  einer  graulichen,  burcfy  $lufl#fung  entffanbenen 
Sauere,  unb  icfy  möchte  e$  in  grage  fteüen,  ob  bei  ber  acuten 
Gntjünbung  ber  iWarffubftani  jemals  eine  roirflicfye  Eiterung 
toorfömmt.  (Benbrin  unb  mehrere  SInbere  fyabm  sroar  »on 
ber  Eiterung  in  biefett  gällen  gefprocfyen,  icfy  fyabe  in  ^tn  mir 
Dorgefommenen  gälten  immer  nur  eine  ber  3au$ß  na^e  fte* 
fyenbe  glüffigfeit  gefunben,  bie  icr;  al$  bie  golge  ber  fortge* 
fcrjrittenen  Siuflöfung  ber  errüeid>ten  (Subßanj  betrachten  ju  mufs 
fen  glaube.  SBei  ber  cfyronifcben  ©^irnentjünbung  fmben  roir 
am  l)äujigjkn  eine  begrenze  $lbfcefjb  Übung  unb  eine  partielle 
föerfyärttmg  ber  <Subjian$.  öine  mitfliege  (£efa)roüre$bilbuna, 
\$at  man  an  ber  JDberflacfye  be£  QkfyitnS,  ba^er  üorjug^meife  in 
ber  9iinbenfubjtan$,  beobachtet.  25er  nMrfliaje  Sßranb  be£  $efyirn$ 
ifl  fefyr  feiten.  &ie  branbige  @ubßan$  fyat  eine  graue  ober 
fcfyrod'rjlidje  garbe.  5ln  ber  JDberfldcbe  fce£  $efyirn3  fommt  ein 
SBranbigmerben  §in  unb  lieber  bei  SÖcrrounbungen  oor.  3n 
ber  <Subßanj  $iefyt  bie  ©ntjünbung,  rote  fcfyon  bemerft,  tm 
^rojefj  ber  (*rroeid)ung  unb,  beim  gortfdjreiten  berfelben,  bic 
Slußöfuna,  nacr;  ßa). 


§.  538. 

S5ie  Cephalltis  tritt  auf  tfyeilS  aH  acute,  tfycitö  aU  me§r 
f$leicr;enb  ocrlaufenbe  unb  djronifdje  Crntjünbung  unb  offenbart 
per;  in  mefyrfacfyen  gormoerfcfyiebenfyeiten.  <Sinb  bie  fpeciellften 
gormoerfdjiebenfyeiten  auefy  nicfyt  nact)  bem  @i#  ber  ^ranf^eit 
genauer  $u  beßimmen,  fo  jeigt  bie  (Srfafyrung  bod)  einen  be» 
beutenben  Unterfajieb  ^inftcfytlici)  ber  «Symptome  unb  be$  SBer= 
laufet  jroifcben  ber  Qnitjünbung  ber  ßentraltfceile,  üielleia)t  ber 
ganjen  Sftarffubjlanj  unb  ber  ber  SHinbenfubßanj. 

10* 
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£5ie  cmtte  Cephalitis  tritt  im  OTgemtinen  in  brei  fyavDpu 
formen  f)erfcor,  bie  fi'4>  t^cU^  »on  bem  angebeuteten  fcerfcfyiebe* 
ticn  £>ig,  tr)eü$  t?on  bem  »erfcr)iebenen  Söerfyalten  ber  ßnrjüns 
foung  fclbft  ableiten  laifen,  bie  atta)  btird)  bie  ^Beobachtung  am 
^ranfenbette  ganj  entfcfeieben  nadjgrwiefcn  derben  tonnen. 

@ie  ftelt  fia)  in  einer  eigent^iiralictjen,  üorsucjlid)  erft  in 
ber  neufiten  geit  bejfer  erfannten  Sßeife  in  ben  Gentralt^eilen 
mit  bem  JMulgang  in  (frroeicfyttng  bar,  man  iß.fegar  f»  tveit 
gegangen,  biefe  gorra  nur  allein  aU  >Me$t$$tnUr\im  ber  Ce- 
phalitis unerfennen  su  wollen  unb  bu  Phrenitis  ber  älteren 
£lerjte  ber  (fntaünbung  £er  ®e§irnl)aute  jujtnveifen. 

SDiefe  £r)rcnitifd)e  gorm  erlitt  aber  nmflicc;  aU  actin 
^ntjünbung  ber  SHinbenfitbftan^,  jtoar  freiließ  meijt  unter  ^^eifs 
nafyme  ber  Pia  mater  unb  Arachnoidea,  aber  boa)  ttorjttgSs 
Jueife  in  ber  @e§irnfubjtoti|  begrünbet  unb  bura)  fyeri?orfiea)enbe 
Kufregung  ber  (Befyirnfunctionen  ausgezeichnet,  balb  tnrbr  mit 
einem  rein  ^(egmonofen,   halb  mefyr  mit  einem  eretfyifa)en 

Die  befferen  f8eobacf)ter  l)aben  aber  auc^  noer)  eine  britte 
gorm  mif  gepellt  unb  mit  oerfdjieüenen  tarnen,  ^  SB.  ber  En- 
cephalitis cephalalgica,  ober  bä  fyöfyern  (Braben  ber  $ln$biU 
bung  leihargica,  beäeic&ncfc  3$  glaube  fie  ai€  fct)poftatifc§e 
(Scyirnentjünbung  auffaffen  p  muffen  unb  roerbe  am  gehörigen 
£)rte  tk  für  biefe  §lnfi<$t  fpredjKnben  ©rünbe  vortragen. 

Heber  bie  btira)  befonbere  urfad)lid)e  Momente  fccrüorge* 
rufenen  gormen  einer  aflbcnifdjen  Cephalitis  roirb  fetter  un- 
ten  bei  ben  eombinirten  gormen  bie  Siebe  fel)n.  SGir  ßiiben 
gdlle  ber  Slrt  bei  Äinbern  in  ber  gorm  be£  Hydrocepbalus 
acutus  mit  (rrroeid)ung  ber  (äcbirn^ö^len,  mit  einem  cad)eftU 
fa)cn  Qi^axatut  <m£gcfpro<r;en ;  ii^nlidje  gälte  fommen  üor  als 
(Se^irnerioei4)ung  ber  ©reife.  5iua)  bie  U)pl?ofe  (Se^irueMjim* 
kung  tiflfött  $fut  fymfov* 
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A.    SDie  acute  Cephalitis. 

§.  539. 

1.  Sie  mit  kern  5lu$gang  In  Erweisung  Der* 
bunbene  Entjünbung  ber  Eentraltfreile  be$  ©etyirnS. 
SBir  fcerbanfen  bie  genauere  ^enntnip  biefer  gorm  befonberg 
ben  SBemüfyungen  franjöfifcljer  SJerjte,  unter  benen  Sftecantier, 
S>an  be  £aüanterie,  SRopan  unb  gatlemanb  üorjugös 
n>eife  genannt  $it  Serben  üerbienen.  3n  Seutfc&lanb-  $at 
«JSomberg  un£  mit  berfelben  juerft  nät)er  betont  gemacht. 
Sie  Erfcfyeinungen  unb  ber  Verlauf  ber  $tanffyeit  »erhalten 
fid)  im  allgemeinen,  n>ie  folgt.  2>te enttoicMt  fiel)  enttoeber 
felbppdnbig,  ober  geljt  aucfy  au£  anberen,  fcefonberS-  ejam&ematts 
fd)en  gieberfranf  Reiten  fyerüor.  ^m  erfteren  galle  gelten  ber* 
falben  öfter  föorboten  vorauf,  bie  fio)  in  einem  Parten  §BIut* 
anbrange  jum  $opf,  btunpfen  £>$m*rj  unb  Eingenommenheit 
bcffelben,  allgemeiner  §infaüigfeit  unb  llnbefyagli$£eit,  au$ 
U»o^(  mit  Neigung  jttm  Erbrechen  au£fpr  edjen. 

Ser  Eintritt  biefer  Entnlnbung  erfolgt  oft  ofme  bemerk 
fcare  gieberftymptome,  meip  jeboef)  mit  einer  parieren  SMut* 
turge&enj  jum  $opfe  unb  mit  lebhafterem  •Ke^f fc^merje ,  öors 
jüglia)  aufy  mit  <Se|)ttNnbel.  3m  &fcite?en  Verlauf  fann  man 
nun  jföei,  freitia)  nid)t  genau  abgegeenjte  ©tabien  unterweis 
ben,  in  bereit  erftem  hie  (Symptome  ber  (Bel)irnrei$ung,  in  be= 
ren  jmeitem  bie  ber  £afmttmg  tfornxtlten,  unb  bie  ßa)  in  ber 
§auptfa$e  in  folgenber  SSeife  barpellen* 

S>er  $opffa>mer$  ift  meip  auf  dm  Stelle  Concentrin  unb 
pedjenber,  bofyrenber,  meift  brücfenber  Olrt*  Er  bleibt  in  ber 
erpen  Seit  ber  $ranfl)eit  unb  fo  lange  anbauernb,  bis  ber 
$ranfe  in  ^Betäubung  verfällt  unb  für  bie  SQBafcrnc&mung  be£ 
0cfymer$e$  unfähig  geworben  ip.  3n  biefem  3ußan&e  Wrt 
er  aber  bennod)  evft  bie  §anb  untt>iflru&rli$  311m  Jlopfe,  jum 
geilen  beS  unbehaglichen  ©efü&leS,  n>a$  in  bemfelben  fortdauert. 

3n  ben  erpen  Sagen  ber  &xantytit  ift  ba$  SBettmßtfctyn 
be$  Miantm  weniger,  oft  gar  nicfyt  gepört,  oft  fpmmen  aber 
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allerbingS  p^renitifcfye  Aufregungen  $um  SBorfaVtn,  bie  mit 
momentanem  35en>ußtfel)n  toecfyfeln.  gu  ben  beacbtenSroertben 
(frfcfyeinungcn  gehört  iväfyrenb  ber  Annxfenbeit  folcber  Aufre* 
gungen  ein  $ciupge$  Surfen,  tva$  aud)  bereite  t>on  alteren 
Aerjten  aU  ein  3ei<M  ber  Qkbirnentjünbung  aufgeführt  unb 
fcbon  üon  §ippocrate$  für  ein  töbtlia^eS  Symptom  gehalten 
korben  ip.  Sttit  ber  fortfcfyreitenben  ^ranf^it  verfallt  ber 
^ranfe  in  SBetäubung  unb  julc£t  in  einen  letfyargifcben  guftanb. 

Sm  Anfange  äußert  ber  i^ranfe  oft  eine  große  ßmppnb* 
lifyttit,  foroobl  feine!  ganzen  Körpers  .als  befonberS  au$  ber 
Sinnesorgane,  fpäter  pellt  jta)  ©efü^llopgfeit  unb  £äfymung 
ber  Sinnesorgane  ein. 

S5ei  einigen  ^ranfen  beobachtet  man  ein  Sttitleiben  be$ 
SttagenS,  itebelfeit  unb  ^rbrea)en,  befonberS  aua)  Stufyloer* 
Popfung. 

2)er  Habitus  ber  $ranfen  erleibet  balb  eine  toefentlic^e 
SJerdnberung ;  ifyr  SBlicf  ip  unruhig  unb  bann  lieber  Pier,  bie 
Augen  fallen  balb  ein,  baS  ©efi'cfyt  jeigt  eine  auffattenbe,  mit 
^affioität  »erbunbene  Sperrung,  öfter  bemerft  man  aud) 
Surfungen  in  ben  QSeftcbtSmuef ein ,  bie  Sprache  n>irb  unbeut* 
lid),  üiele  ^ranfe  fpeien  anbaltenb  um  fiefy,  ibr  Anfefyen  ip 
bleia),  bie  Temperatur  beS  Körpers  meift  nid)t  erbost,  ber 
$PulS  flein,  unterbrücft  unb  meip  ofyne  Spuren  einer  gieber* 
reijung,  fcbon  früfoeitig  bemerft  man  eine  getmffe  Unbebolfen* 
tyett  unb  Hinneigung  jur  Stehtgfeit  beS  $6rperS.  ßl)arafteri* 
ftifa)  finb  aber  befonberS  folgenbe  (Srfcbeinungen. 

(*S  peüen  fic&  naa)  einigen  Sagen  in  ben  meiflen  gälten 
Gon&ulfionen  ein  unb  barauf  folgt  eine  eigentümliche  (Son* 
traction  ber  SWutfeln;  bin  unb  roieber  entfielt  biefelbe  aber 
aud)  langfamer  unb  obne  üorbergegangene  (Sonbulftonen.  2>iefe 
SttuSfetfontraction  ip  ber  Art,  baß  fie  ben  S5eugemuSfeln  über 
bie  StrerfmuSfeln  ba€  Uebergervic&t  giebt  unb  eine  S5eugung 
ber  ©elenfe  im  oerfc&iebenen  ®rabc  jur  golge  tyat,  unb  jwar 
oft  in  einem  fo  tyffßti  ®rabe,  ba%  bie  §anb  gegen  ben  ScbuU 
terfnoeben,  bie  gerfc  nacb  ben  fmiterbatfen  bin  gebogen  Wirb. 
Söerfudjt  man  bie  tetanifa)  flcifcn  ©lieber  aussprechen,  fo  fitylt 
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man  einen  ööiberftanb,  ber  ffd)  oft  gar  nidjt  befeittgen  lägt, 
unb  erregt  bem  Äranfen  heftige  (^cfymerjen.  ®ie  Contractu 
nen  befallen  pet»  bie  ber  entjunbeten  Stelle  cntgegengefefcte 
©eitc,  unb  stvar  bie  5lrme  $uerp,  wo  fie  aud)  betulicher  wafyr* 
gunc^men  p'nb,  at$  an  ben  güßen.  2>ie  ®efid)tSmu$frln  nefc 
men  ebenfalls  baran  £r;eil;  ber  SWunb  wirb  üerjerrt  unb  ba$ 
SUtgenlieb  ber  franfen  <Seite  oft  fep  tterfcfylofTen.  2>a$  £fearafteri= 
pifcfye  biefer  Gontractionen  ijt  i()re  (Soincibenj  mit  £äf)mung.  S)er 
iftranfe  tft  nid)t  im  ©tanbe  tic  fo  afpeirten  ©lieber  willfiifyrs 
lid)  ju  belegen,  unb  fyierburcr;  Unterseiten  fie  ji<#  üon  jenen 
Gontractionen,  bie  zuweilen  bie  Arachnitis  begleiten.  £)efter 
bilben  biefe  ßontractionen  im  anfange  ber  $ranffyeit  bebeu* 
tenbe  Stfadjläfie,  fpäter  ger)en  fie  in  wirflid)e  £äfyntung  mit  (2r* 
fdjlaffung  ber  ättusfeln  über.  $Jn  biefe  SftuSfelcontraction,  bie 
man  nacr)  ber  Erfahrung  franjöp'fc&er  gerate  unb  meiner  eige* 
nen  ^Beobachtung  aU  eine  cfyarafreripifcrje  (*rfd)einung  biefer 
§lrt  ber  Cephalitis  betrachten  fann,  oon  5lbercombie  aber 
nicfyt  bafür  gehalten  tüirb,  reitjt  fid)  alt  ein  aiemlicr)'  be* 
pänbigeS  «Symptom  eine  auffallenbe  Verengerung  ber  Pupille, 
bie  fid)  nur  an  einer  (Seite  barpetlt,  faüö  bie  Sftu$felcontra= 
ction  fM)  öuet)  nur  auf  eine  <©eite  erpreeft,  toa$  jeboer)  feine 
tyäupgeren  ^luSnafymen  er(eibet.  «©päterfyin  tritt  mit  ber  SSes 
täubung  unb  Setfyargie  eine  Erweiterung  ber  ^upillen  unb  £a^ 
mung  be$  <Ser)i>ermögen»  ein. 

3n  ifyrem  ©efammtfcerfauf  lägt  bie  ^ranffyeit  einen  fyäu* 
pgeren  SBecfyfel  swifetjen  SBejTerung  unb  neuer  §8erfcr)limmerung 
Watyrnefymen.  IDft  (äffen  bie  ©tymptome  bebeuteub  nact)  unb 
bieg  gefaxt  bann  meip  ganj  plö^ücr),  ^en  fo  fd)ne((  tritt 
aber  aud)  lieber  eine  neue  Verkümmerung  ein.  &ie  SDauer 
biefer  Ent^ünbung  ip  ber  SRegel  nad)  nur  auf  5,  7 — 14  Sage 
befdjränft.  %\)xe  5°*9e  ift  immer  Erweichung  ber  SWarffubpan^ 
unb  ifyr  5lu£gang  ber  £ob. 

2>ie$  fyier  im  allgemeinen  bezeichnete  SBilb  ber  $ranfl)eit 
leibet  öfter  5lbweid)ungen  burcr)  Kombinationen.  S3eim  fttm 
ptomatifcfyen  Urfprung  erfennen  wir  biefelbe  oft  erp  bann,  wenn 
bie  Eonüulfionen,   bie  tetanu&Mige  (£ontraction  unb  ein  be* 
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wufltfofer  S«Pönb  eingetreten  finb.  3n  bösartigen  <S$arlaa> 
fieber:(fpibemien  fommen  bergfeicfyen  gäüe  l)in  unb  wicber  gleidj 
im  «otabium  ber  Eruption  t>or.  @e$r  oft  fmbet  eine  ßom* 
bination  mit  ber  (*ntjünbung  ber  SHinbenfubjkn$  unb  ber  ©e* 
ffi&kfy&xtt,  befonberS  ber  Arachnoldea,  patt,  moburcl)  tk  ©t)m* 
ptome  unb  ber  Verlauf  eine  mefentlid)e  SJbänberung  erleiben. 

8)ie  urfad)lid)en  SBerbältnipe  biefer  £(rt  ber  Cephalitis 
liegen  attm  Sfyeil  nod)  fefyr  im  5)unfe(n.  gm  ungemeinen 
farm  nur  angenommen  werben ,  ba£  fie  fcerfyciltnißma&ig  am 
^dupgften  bei  $inbcrn,  jugenblicfyen  <Subjecten  unb  ©reifen  be* 
Dbacfytet  Wirb;  ba$  ein  cai$eftifc^er  (Sdftejujlanb  bie  2lu6bi[s 
fcung  berfelben  begünpigt;  ba$  in  Dielen  gaüen  bepimmte  ©es 
IegenfyeitSurfacfyen  nicfjt  aufgefunben  werben  fönnen,  am  fyau* 
fügten  aber  $cpfi>erle£ungen,  ein  ungewöfmlid)  parfer  SBiuU 
antrieb  $um  ©e^irn  unb  acute  ejantfyematifdje  $ranfr>citen  bie* 
felbe  hervorrufen.  Syrern  SSefen  nacb  gehört  fie  ju  ben  apfce* 
nifc!^cad)e£tifd)en  Gntsünbungen  unb  swar  jur  &%e$t§  ber  (£rs 
tt>eid)ung,  woju  ^k  organife&e  33ef$affen|)eit  beS  ©efyirnS  be» 
fonberS  geneigt  madjjt.  (Ste  tjanbelt  ficfe  bei  biefem  $ranf§eit$s 
flrojcffe  offenbar  mefyr  um  eine  feröfe  (Eongepion  in  ber  ergriff 
fenen  ©efyirnfubpanj  unb  um  eine  babura)  fceranlapre  ©tö« 
rung  ber  gegenfeittgen  lebenbigen  SSec^felbe^iebung  ber  ©ebirn* 
atome,  bie  nad)  unb  naa)  au£  ifyrer  gegenfeitigen  organifa)eit 
SSerbinbung  treten  unb  bann  ber  5(uf(öfung  anheimfallen/  Welche 
fi$  nad)  i^rem  gortfcfyreiten  in  einem  öerfc&iebenen  ©rabe  bar* 
peüt.  2>ie  SWarffubpanj  be$  ©efyirnS  Weifet  ja  überbieS  Wenig 
33lut  füfyrenbe  §aargefä§e  nad)/  treten  felbige  Ui  ber  Gntuin* 
bung  au#  flarfcr  f>erüor,  fo  ip  ifyre  34*  bo§  in  feinem  83er* 
^ältnifie  $u  bem  großen  dkifyifymt,  ben  anbere  Organe  naa> 
Reifen.  *Die  Gongepion  in  ben  in  ber  Sftarffttbpanj  »erbreis 
teten  Haargefäßen  (teilt  jicfc  ba^er  mebr  aH  eine  ferofe  unb 
Itympbatifdje  bar,  unb  ber  au$  ifyr  erwacfyfene  (SntjünbungSs 
gitpanb  liefert  bafyer  aua)  ganj  anbere  SRefultate,  als  in  £)r* 
ganen,  in  Welchen  eine  üollpanbigere  Cnnwirf  ttng  be$  SBlttteS 
Pattpnber.  %n  biefer  5(rmtttfy  an  SSlutgefäpen  liegt  aua)  ber 
©runb  für  bie  geringfügige  unb  ganj  fe^lenbe  Sicaction  im 
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SBltttgefdfjfbfteme.  %$  fbmmt  aber  nod)  1)hi$u,  ba%  biefe  Gnu 
SÜnbung  meift  nur  einen  febr  fleinen  £f)ei(  ber  ©ubftonj  er? 
greift  unb  bie  eigentümliche  tveiebe  £)rganifation  berfelbett 
feine  bebeutenbere  periptyerifcfye  Sfteaction  erwarten  läßt. 

§.  540. 

2.  £He  Ceplialitis  activa,  phrenitica.  SDafs 
e$  (Befyirnentjünbungen  giebt,  bie  ftd)  mit  einer  bebeutenberett 
Aufregung  be$  ©efdjj*  unb  SReröenfoftemS  au^fprec^en,  ifl  eine 
S^atfac^e,  bie  febon  burefy  bie  älteften  Siebte  anerfannt  unb 
auefy  bur$  neuere  ^Beobachtungen  ^txireic^enb  betätigt  toirb. 
tlttf  biefe  bejiefyt  ßd)-ba$  33üb,  n>a$  uns  frühere  ©c^riftfteüec 
über  bie  ©efyirnentjuiibung  auffteüen.  3$  »erroeife  auf  SBurs 
ferittS,  ^3etcr  granf,  S3erenb$,  3">fepfy  granf,  ber 
biefe  gorm  aU  Encephalitis  phrenitica  bejeidmet,  u.  f.  n?. 
Söergletcbt  man  bie  Beobachtungen  am  $ranfenbette  unb  bit 
SRitt^eilttngen,  toefcfye  bie  5lerjte  hierüber  gemacht  ^aben,  ges 
nauer,  fo  laßt  fid)  eine  2?erfd)iebenbeit  biefeS  ^ranffyeitSjuftan* 
be$  ernennen,  je  naebbem  fiefy  balb  ein  mefyr  actioer  pbl-egmonö« 
fer  ober  tin  eretbifeber  (Sbarafter  au^fpric^t,  an  Welchen  leperii 
fiel}  bie  ßcberlofen  pbrenitifdjen  gujtdnbe  anreihen.  S3ei  biefec 
$lrt  ber  $efyirnent$ünbimg  fpielt  ber  intenfn)  hervorgetretene 
ISfittreij  eine  gan$  entfcfyiebene  §Kolle<  unb  febon  biefer  Itmftanb 
nnifet  baräuf  bin,  ba$  ber  <5i£  b<p  $ranfbeit  mefyr  an  bie 
jDberfldcbe  be$  ©ebirnS  unb  in  bit  SRinbenfubjianj  fade,  bie 
einen  größeren  SMutreie&t&ura  rcafyrne^men  Idfjt,  unb  ba%  biet 
felbe  ivofyl  faum  jemals  ofyne  eine  emfdjiebene  £beünabme  ber 
Pia  mater  befielen  fönne.  Partim  fyaben  Diele  £lerjte  biefe 
pbrenitifebe  (Be^irnentjünbung  aueb  in  bie  ©ebirnbdute  üerfe^t; 
bie  in  berfelben  übertviegenb  fcowaltenben  <Si)mptome  ber  Q5e= 
^irnreijung  fpreeben  jebocfy  $u  beutlicf)  für  ein  felbßjidnbigeS 
Selben  beS  ©e&irns  unb  tit  £eicbenöffnungcn  tveifen  auefy  au« 
fjer  bem  äftitleiben  ber  Pia  mater  eine  bebeutenb  betüortre? 
tenbe  franf^afte  SRbtfye  unb  meift  eine  größere  SDicfytigftit  ber 
^ünbenfubpana  wo). 
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a)    SDie  Cephalitis  phlegmonosa  giebt  ficfy  burcfy 
folgenbe  ßrfcfyeinungen  funb. 

3)ie  $ranfyeit  tritt  $uweilen  plöfclid)  auf;    öfter  getyen 
berfelben  »orauS  ein  Parfer  SBlutantrieb  nad)  bem  i^opfe,  ans 
tyaltenber  ftopfenber  $opf ferner J ,   ©cfclaflopgfrit,    ein  leiben* 
fa;aftlia>r  3"Panb  be$  ©emüt^,  gunfenfet)en,  klingen  t>or 
ben  £)fyren  unb  eine  ungewöhnliche  9\ötfye  be$  ©efiajteS.    3» 
furjer  g^t  gefeilt  fiefy  biefen  (*rfa)einungen  ein  I)eftige6  gieber 
bei  unb  bie  Qkfyirnentjttnbung  tritt  als  auSgebilbete  $ranl^eit$* 
form  fyeroor.  SBenn  fie  plöfclidj)  entfielt,  beginnt  fie  mit  einem 
heftigen  grope  unb  einem  fyöcfyp  acuten  gieber.    &öo  fie  aber 
ai\$  anbern  gieberfranf^eiten,  $;  25.  heftigen  £tmgenent$ünbuns 
gen,  (Ballenfiebern,  bem  Sc&arlacfyfieber  u.  f.  w.  fycrüorgcfyt, 
Werben  Wir  ben  Anfang  berfelben  nur  in  ben  begonnenen  <3t)ms 
ptomen  ber  Q3el)irnrei$ung   erfennen   können.    &öir  finben  itt 
ber  SRegel  ein  rotfyeS,    tyeigeS,   aufgetriebenes  $epa)t,   rotfye, 
glänjenbe,  einen  pieren  ober  lebhaft  fyerumfcfyweifenben  SBlitf 
befunbenbe  unb  fyeroorpefyenbe  SJugen ;  bie  Traufen  fefyen  gttn* 
fen  üor  ben  klugen,  fyaben  klingen  Dor  ben  £)$ren,   finb  im 
!>örf)pen   (Brabe   empfinblid)   für   SinneSeinbrutfe,    leiben   an 
Sinnegtaufcfyungen,  p'nb  im  fyöcfypen  (Brabe  unruhig,   bleiben 
in  einer  anfyaltenben  ©cfylaflofigfeit  unb  seiebnen  fia)  burd)  bie 
#aftigfeit  ifyrer  Bewegungen  aus.    <3ie  flagen  über  einen  diu 
ßerft  heftigen,  ftopfenben,  bofyrenben  $opffcfymer$,  ber  in  ber 
©egenb  ber  Scheitelbeine,    audj)   wofyl   im   §interfyaupte  am 
Parken  fid)  auSfpricfyt  unb  ft'cfy  öfter  bis  in  bie  Sßirbelfäule  r)er* 
absieht.    2>ie  Traufen  beliriren  entWeber  anfyaltenb  ober  we* 
nigpenS  üon  Seit  $u  %ät  fefyr  lebhaft,  ja  bat  delirium  Wirb 
öfter  ein  furiöfeS,  mit  einem  triebe  ju  ©ewalttfyätigfeiten  »er* 
bimbeneS.    £)ft  bauert  ba$  delirium  unb  ba$  gieber  obne  ei* 
nen  Dtacfylap  fort,  unb  werben  bie  $ranfen  nicfyt  Preng  be* 
wacfyt,  fo  entfliegen  fie  unb  folgen  ifcrem  3erpörung$triebe.  SDie 
Stimme  erleibet  hierbei  eine  eigentümliche  SBeränberung ,   fie 
wirb  Reifer,  rautj  unb  befömmt  etwas  gürdjterlicfyeS  unb  Xfye* 
rifa>».    3"    einzelnen   gällen    mifdjen    fla)   Scfylunbfrämpfe, 
welche  ba$  Symptom   ber  £Bafferfa)eu  begrünben,   mit  ein, 
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felbft  cötwulfi»ifd)e  ^rfc^ütterungen  be$  ganjen  Körper«  Werben 
fyn  unb  wieber  beobachtet. 

Wlit  biefen  <Stonptomen  einer  »orwaltenben  ©e^ints  unb 
SRerüenreijung  pefyt  augleicfy  ein  fe^r  fyeftigeg  gieber  in  Serbin* 
bung,  m$  pO)  fcfyon  im  §abitu$  be$  ^ranfen  bura)  eine  un* 
gewöfyn(id)  jiarfe  ä3(utturge$cen$  nacfy  bem  $opfe  unb  ber 
üörperoberfläcfye  überhaupt,  fo  wie  burcfy  eine  fefer  parfe  £i£e 
bemerfüa)  macfyt.  3"$  SSefonbere  pnbet  man  aber  ben  spuk 
tyart,  fefer  frequent,  bie  Sun9^  rot&  ün&  trocfen,  ben  S)urj!  fo 
ßarf,  baß  ber  ^ranfe  ba$  (Setränf  mit  einer  auffatlenben  ©ierbe 
»erfcbüngt.  S>ie  <Stufy(aus(eerungen  pnb  trage  unb  fehlen  oft 
ganj,  ber  Urin  aber  ift  fyeiß  unb  rotfy  unb  bie  Entleerung  bef* 
feiben  öfter  mit  einem  heftigen  Tenesmus  »erbunben.  tiefer 
Supanb  ber  größten  fieberhaften  Aufregung  unb  ner&öfen  SRei« 
$ung  wecft  Ui  tm  tränten  ein  inPinftmäßigeS  ©treben  nact) 
Hngebunbenfyeit,  nad)  freier  fübfer  £uft,  ja  einige  tyaben  einen 
infunftartigen  £rieb,  pdj)  ins  £Baffer  $u  pürjen  ober  ff$  burd) 
IDeffnung  ber  $lbem  üon  ber  in  ityrem  Körper  wirfenben  §i($e 
unb  5Ingfl  jtt  befreien. 

3n  einigen  gätten  getgt  pc§  bie  SReaction  im  9tertten» 
fl)(leme  mebr  fcfywanfenb  unb  e$  wecfyfefa  sperioben  ber  ffeber* 
haften  Aufregung  mit  einem  Krampf  be$  §eraen$  unb  be$ 
©efcißfl)Pem$  ab.  &er  §erjfa)tag  Wirb  in  folgen  sperioben 
fefyr  frequent  unb  flein,  ber  spute  ijt  unterbrächt  unb  faum 
fühlbar,  ta€  ©epd)t  wirb  blaß  ober  wecfyfelt  Wenigpens  fyäupg 
feine  garbe,  bie  größte  &ngft  foltert  ben  $ranfen,  bis  ber 
Krampf  nachlaßt  unb  bie  SMutbewegung  wieber  freier  Wirb. 

S5er  weitere  Verlauf  biefer  Cephalitis  phlegmonosa  Der* 
l)ä(t  po)  nun  »ergeben.  «Schreitet  biefelbe  weiter  üor,  fo 
tobtet  fte  fyin  unb  Wieber  ganj  plöfclid)  ober  pe  jiefyt  ein  Sta- 
dium seeundarium  lethargicum  naefy  pcfy.  2Kan  $at  bann 
bei  ber  Leichenöffnung  öfter  ein  eiterartiges,  mit  ^feubomem* 
branen  gemifcfyteS  ©eeret  auf  ber  »Oberfläche  beS  ©efyirnS  ge* 
funben.  §in  unb  wieber  fd)cint  bie  Sntenptä't  ber  (Sntjünbung 
bie  organifdje  Vitalität  ber  ©efyirnfubpanj  ju  aerpören,  ein 
<3tabium  ber  &u)muna,  unb  ttn  £ob  naa)  pa)  ju  sieben.  £>ef* 
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ter  ge$t  tte  acute  Cephalitis  aucfy  in  eine  fdjfcicfyenbe  aber 
unb  e$  folgt  Induration  unb  2{bfcef$bilbung.  2™*™*  aber  iffc 
fcieS>.auer  be^  83crlaufe^  fe^r  furj,  meift  nur  auf  wenige  .Sage 
jbefcbrdnfr.  SDiefe  gorm  ber  Cephalitis  gemattet  übrigens  ff* 
ter  bie  ^uefic^t  auf  Leitung,  unb  bie  öntfcbeibung  erfolgt  bann 
immer  fcbnell  mit  hm  beim  (SntäünbungSfieber  gewöhnlichen 
fritifcbcn  (Srfcbem.ungen. 

<§k  fe&t  eine  dcbte  (*ntjünbtmg$anlage  fcorauS,  fömmt 
fcär)er  am  ^dufigflen  t>or  bei  |>letborifd)en,  mit  einer  arteriefe 
len  (Sonjhtution  auSgejeicbneten  ^erfonen,  M  benen  ein  pars 
(er  SMuranbrang  naa>  bem  $o$fe  »orwaltet.  <Sie  wirb  bw* 
»orgerufen  burcb  übermäßige  (SkijteSanjh-engungen,  burcb  Wlxfc 
hxawfy  fpiritubfer  Qktrdnfe,  ant)alrenbe£  SBadjen,  jtarfe  C*:rbi£ung, 
fceS  Körpers  $  ict)  fab  fte  felbjt  nacb  einer  Apoplexie  aU  gol* 
gefranfbeitSjuftanb  auftreten.  §dußger  gebt  fte  aber  aueb  aus 
anberen,  mit  einem  intenfioeren  entjünbliefen  @baraFter  au$« 
gebildeten  giebern  Jer&or,  unb  aud)  ^opfüerlegungen  fbnnen 
i^re  Qlu^bilbung  herbeiführen.  UebrigenS  ift  ffe  fetyr  oft  mit 
(^ntjünbung  ber  (Berjirnbdure  combinirt  .unb  in  biefer  ßombi* 
na-tion  wirb  fie  bin  tmb  wieber  aua)  bureb  ©allcnreij  beroor* 
gerufen.  SDaS  SBefen  biefer  ßntjünbung  iß  ba$  einer  reinen 
sp^legmone,  wetcbeS  in  bem  ftd)  auf  bie  (Subjtanj  geltenb  ma* 
<benben  SSlutreije  Wurjclt  unb  fid)  bureb  ein  geldmäßigeres 
gufammenwirfen  ber  conftituirenben  Elemente  ber  (Sntiünbung 
au^eiebnet.  SDie  SKeaction  ber  ®ebimfub|1an$  ftebt  baber  aua) 
iura  actiü.en  fSlutanbrange  in  einem,  auf  energifebe  (Sntwide* 
Iung  be$  organifeben  £eben$  §injiefenben  S8crbd(tni|Te,  fo  ba$ 
tie  Vitalität  berfelbeu  Weber  &on  ber  SDJaffe  be$  SBluteS  unter« 
fcrüdt,,  noa)  weniger  ber  organifebe  gufammenbang  ber  5itome 
tureb  ben  Einfluß  eines  abnormen  plajUfajen  spro$effe$  aufs 
gelbfet  Wirb. 

§.541. 

b)  £»ie  Cephalitis  erethica  betraute  ict)  a(^  eine 
SKobipcation  ber  eben  gefebilberten  gorm,  bie  fid)  baburd)  funb? 
giebt,  baß  bie  <Sl)m|>tome  ber  ©ebirns  unb  Sfteröenreijung  in 
einem  überwkg<:uben  SBerbdltniffe  jum  aetwen  gieberjuftanbe 
fteben.    (Sine  genaue  Slbgrenjung  jWifa)en  beiben  gormen  pm 
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M  cfcen  fo  wenig  <Srarr,  cü$  awifcr)ert  ber  etgentlt$ett  Phrene- 
sie  (üorübergefcenben  fieberlofen  (Befyirnaufregung).  3>ie  Jfranf« 
(ett^form  fte^t  äWifcfyen  ber  Cephalilis  phlegmonosa  unb  bec 
Phrenitis  in  ber  Stritte.  Slbercombie  fyat  auf  biefe  tücfifcr)e 
Krt  ber  ©cfyiwentjunbtmg  auf  nur  ff  am  gemacht.  <Sie  fömmt 
c\$  fclbftjtänbige  JSranf&eit  tfor,  feäujtger  aber  $abe  id)  fic  int 
Verlauf  anberer  cntjünblic&en  gieberfranffyeiten,  befonberS  be£ 
(Sd)arlaa;$  fyerfcortreten  fefyen.  SBei  $inbern,  int  2l(ter  bet 
(Befdjtcc&tScnttDitfeUma,  unb  bei  reizbaren  grauen  wirb  fte  ant 
^d'ußöflen  beobachtet. . 

85 et  ber  felbß;lanbigcn  §(u£bi(bung  bewerft  man  aU  $or« 
boten  £raurigfeit  unb  Sttiebergcfcr;lagenl)eit,  bie  jeboct)  halb  itt 
Aufregung  unb  SWttnterfett  itberger/cn.  2>er  guftanb  jcic&nct 
fid)  bann  Weiterhin  au$  bttrefy  eine  attffattenbe  £eb§aftigfeit; 
ber  Traufe  rebet  beftanbig,  fpringt  $m  einem  (Begenßanbe  sunt 
anbern  über,  ijt  üolifommen  fdjlaflog,  leibet  an  »ielfac&ett 
^inn^taufcfyungen,  fein  delirium  gleicht  bem  lebhaften  £rau= 
nten  unb  fein  äSenntfjtfetm  ijt  nicfyt  gan$  geßfct,  WenigftenS 
bringt  il)n  bieJMnrebe  ju  bemfelben  wieber  juruef,  inbeffen  Der* 
liert  er  balb  Wieber  bie  SSefonncnbcit  unb  fd)wa£t  21  lieg  bunt 
burajetnanber,  ofyne  jeboct)  furiöfe  SMtrien  jtt  »erraten.  3m 
(Miaute  ftubet  ein  fl<$  fortbauernb  wieberbolenber  SQBrdjfcl  bec 
garbe  Statt,  bie  klugen  finb  entwerft  lebhaft,  bie  @efi%|#je 
finb  in  einer  fortbatternben  ^Bewegung,  im  allgemeinen  itf  ba$ 
(Befielt  aber  mefyr  eingefädelt  unb  bleia>,  bie  §>i£e  be$  Körpers 
fet)r  üerdnberlia),  ber  tyuU  anwerft  frequent  unb  flein.  SteU 
gert  fia)  bie  ^ranffyeit  jum  fyöfyeren  (Brabe,  fe>  gefeüen  fic§ 
Gonüulfionen,  auet)  wofyl  tetanifcfye  Krämpfe  fyinju,  ber  RvcmU 
»erfüllt  in  einen  cematofen  Supanb,  ber  $pul$  Wirb  immec 
fleiner  unb  fyauftger,  unb  ber  Xob  beenbet  bie  Seen*.  83et  bec 
Section  finbet  man  eine  madige  Störung  ber  SKinbenfubtlanj, 
aber  jugleid)  eine  ftarfere  ^Infüllung  be$  ©efafjne&eS  ber  Pia 
mater,  oft  jebod)  leine  £lu$fa)wi£ungen.  £>er  Verlauf  biefer 
gorm  ifl  immer  fet)r  rafct>. 

S5et  ber  SDiagnofe  ber  fyier  befcfyriebenen  beiben  gormett 
ber  Ccphalitis  Wirb  mm  fiet)  ber  Manie,  be$  Dilirium  tre- 
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mens  unb  fceS  jteberlofen  pferenütf^en  SuffanbeS  erinnern  muf- 
fen, um  feinen  grrt^um  ju  begeben.  SMe  Manie  unterfa>i* 
fcet  pc*)  fdjon  bur$  i^ren  djrontf^en  Verlauf  unb  bte  Slbwe* 
fenfyeit  be$  gieberS.  S)a$  Delirium  tremens  giebt  fi'cfy  t^eif^ 
fcurcfc  feine  eigentümlichen  (Symptome,  tfyeils  burd)  bie  $lrt 
be$  Deliriums  unb  burd)  bie  vorhergegangenen  ürfacben  $u  ers 
fennen.  gnbeffen  fann  nid)t  unbeachtet  gelafifen  werben,  ba$ 
ein  ent$ünblidj  eret^ifc^er  gujtanb  be$  (BetyirnS  beim  Delirium 
tremens  öfter  aU  eine  Kombination  fcotfömmt,  wouon  weiter 
unten  ein  9Re$rere$  angeführt  Werben  wirb.  S33a$  aber  ben 
reinen  j>$remtifd)en  3"ftanb  anbetrifft,  fo  unterfd)eibet  ftcfy  ber* 
feibe  eines  S^eilS  burd)  bie  ^Ibwefen^eit  be$  gieberS,  anbern 
£l>eil$  aber  baburd),  baf*  berfelbe,  wenn  er  im  Verlauf  oongieber« 
franfljeiten  üorfömmt,  fid)  nur  bei  Stteroenftebern  einjledt  2)ie 
gatligte  spfyrenefie,  tie  fyin  unb  wieber  beobachtet  wirb,  fann 
wenigftenS  nid)t  mefyr  aU  eine  rein  btynamifcfye  ©efyirnaufreis 
jung  betrachtet  werben,  fonbern  fte  reitet  ffd)  fcielmeljr  an  bie 
gallic^te  dk^irnentjünbung,  uon  ber  weiterhin  bie  diebe  felm  foH. 

§.  542. 
3.  &ie  Cephaliiis  hypostatica.  Wlit  biefem 
Flamen  belege  id)  jene  gorm  ber  $ebirnent$ünbung,  welche  gleich 
Don  ifyrem  ^Beginn  ober  bod)  wenigftenS  naa)  oorbergegangenm 
geringfügigen  $lufregung$fl)mptomen  mit  ßrfcbeinungen  ber 
SDepreffion  ber  ©efyirntfydtigfeit  fiO)  barjtettt.  d€  ijt  biefe  $ranf* 
tyeitSform  jum  £fycil  im  SBilbe  ber  Encephalitis  cephalalgica, 
$um  Xfye'ü  in  bem  ber  Encephalitis  lethargica  »on  anbcrcn 
§(er$tm  befcfyrieben  worben.  Leichenöffnungen  fyaben  mid)  je* 
bod)  belehrt,  ba%  bei  berfelben  eine  ungewöhnlich  jtarfe  35lut* 
an^dufung  im  ©efyirn  unb  suglcid)  in  ber  Pia  mater  ftatt* 
pnbet,  welche  häufiger  ju  SBfatcrgiejjttngen  SBeranlaffung  giebt, 
aud)  wofyl  im  weiteren  Verlauf  mit  örfubationcn  an  ber  £>ber* 
fldd)e  unb  felbft  mit  einer  ßrweicfyung  ber  SJiarffubjtanj  in  SBer« 
binbung  tritt.  3>iefe  gdüe  fönnen  jeboa)  nur  als  5dt$artun* 
gen  betrachtet  werben,  bie  au$  ber  sprogreffion  be$  Äranf^eitö« 
projeffeS  berfcorgefyen,  wogegen  im  anfange  unb  bei  ber  reines 
ren  (Bejtaltung  ber  $ranfl)eit  bie  überwiegenbe  SSlutan^dufung 
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als  fcaS  tyerttorftecfyenbe  gunbament  berfelben  betrautet  werben 
mufj,  woraus  benn  ei^eüt,  ba%  biefe  gorm  ber  Cepbalitis 
einen  gewiffen  $erwanbtfo)aftSgrab  mit  ber  Apoplexie  befun; 
bet.  STötr  beobachten  biefelbe  tb)eilS  als  felblljfdnbige,  tfyeilS 
als  ft)tnptomatifc^c  ^ranffyeit.  <Se(bjulänbig  entwickelt  jle  fid) 
bei  ^evfonen  mit  einer  auSgebilbeteren  apoplcftifcfyen  Körper* 
anläge,  überhaupt  bei  folgen  Snbiüibuen,  bie  bei  einer  aus* 
gebilbeteren  »enöfen  Gonftitution  an  einer  habituellen  Plethora 
ad  caput  leiben.  $lua)  im  fcnblicfyen  Lebensalter,  wo  ber  <Sdfte= 
anbrang  jum  $opfe  per)  i>orl>errfa>nb  jeigr,  beobachtet  man 
biefelbe.  desgleichen  gehört  fyierfyer  biejenige  (Be^irnentjünbung, 
bie  ^in  unb  wieber  auf  eine  Commotio  cerebri  folgt.  511$ 
ft)mptomatifd>e  $ranfteit  fömmt  fle,  fo  Weit  meine  SSeobadjs 
tung  reicht,  am  fyäufigpen  beim  Typhus  unb  beim  (©cfyarlacfc 
fteber  üor.  £)ie  (MegenfyeitSurfacfyen  ßnb  biejenigen  Umftänbe, 
Wela)e  bie  2tuSbilbung  ber  ©ec)irnent$ünbung  überhaupt  begünftigen. 
gd)  fal)  tk  $ranfr>eit  plö(jli<$  entftel>en;  ber  $ranfe 
würbe  üon  einem  ß'rbrecfyen  befallen,  vorauf  fofort  ein  fcfylunu 
merfücfytigcr  gttßanb  unb  heftige*  gieber  folgten.  Steift  be* 
ginnt  fie  mit  einem  brücfenben  $opff$mer$e  unb  bem  ©efüfyf, 
als  wenn  ber  (Scfyäbel  ficr)  öffnen  muffe,  um  bem  ©efyirn  eis 
nen  jureicfyenben  spiafc  ju  üerfc^affen.  Hefter  leibet  ber  $ranfe 
längere  3^t  *>or^et  an  <Sa)Winbel,  S)un!el^eit  unb  SBltnb^eit 
cor  ben  5(ugen,  an  einer  llnfdfjigfeit  jum  2>enfen,  §ang  jum 
(Schlafe,  ber  nicfyt  erquickt.  Sttit  bem  begonnenen,  anfänglich 
meift  feljr  actio  auftretenben  gieber  wirb  ber  @cr)mer$  am 
$opfe  noa)  brücfenber,  ber  ^ranfe  err)ä'lt  ein  bunfelrotfyeS  5lus= 
fef)en  unb  in  feinem  (Sejic&te  wirb  befonberS  eine  wachsbleiche 
Umfreifung  beS  SRunbeS  bemerkbar;  er  »erfaßt  in  eine  Plummers 
fucfyt,  fcerfa)lie£t  bie  gerotteten  klugen,  meift  jebod)  nur  tyalb, 
fo  bafj  baS  £öei£e  ^erüorfte^t.  Sn  einigen  gällen  bemerft  man 
leichte  Salinen  unb  momentanen  Söerluj*  beS  SSewufjtfetmS,  je« 
boa)  fo,  ba$  ber  ^ranfe  fia)  im  anfange  leicht  lieber  fam* 
melt,  wenn  er  angerebet  wirb.  3n  biefem  fa;lummerfucfytigen 
gujtanbe  wirft  er  fia)  unruhig  r>in  unb  ^er,  fü^rt  öfter 
bie  §änbe  jum  $opfe,  brücft  benfelbcn  fejl  in  bie  Jopffiffen, 
vermag  u)n  überhaupt  nicfyt  aufrecht  ju  galten;   ijl  fefyr  mür« 
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tifct)  unb  uerbrufjlicc),  tvemt  man  i^tt  anrebet,  ttnb  fälft  balb 
lieber  in  ben  fa)lummerfücr)tigen  gttftanb  ^urucf,  roenn  er  att^ 
für  Augenblicke  ermuntert  werben  fann.  (Mangt  bie  (Sntjüns 
bung  eine  gröfjere  3ntenfitäf,  fo  pnbet  man  fielen,  ßrioei* 
terung  ber  spupitfe,  Strabismus,  gctynefnirfdjen,  in  feltenen 
gälten  and)  gucfungen  unb  üorsügtid)  nur  bann,  trenn  ein 
Sftitleiben  ber  Sftarffubtfanj  eintritt,  in  roelcljem  gatte  aucfy  ba$ 
ganje  ^ranfr;eit.6bilb  balb  fet)r  roefentlicr)  oeränbert  roirb. 

3m  heiteren  gortfdjreiten  be$  ^ran^cit^upanbe^  roirb 
ber  Sopor  immer  ftarfcr,  e6  folgt  ein  (etl?argifcc;er  guftanb 
ttnb  £at)mung$]ufälle  (Mlen  ft'cr;  ein.  S5ann  roirb  bat  5lu£s 
fefyen  fdjmugig  bleicr;,  bie  (#efi'cc;f^itge  oerfallen  in  einem  fefcr 
$oben  (Brabe  unb  ber  Xob  tritt  unter  Gcmoulftonen  ober  auct) 
|^P'<$  bttrd)  GScfylagfluß  ein. 

3m  anfange  i|t  bau  gieber  heftig,  ber  ty\ii$  fer)r  freqttcnt 
ttnb  bärtlicc),  bie  §i£e'gro$.  (Später  bei  ber  Steigerung 'ber 
(fntjünbung  roirb  ber  9ßuH  ungeregelt,  e»  roecfyfeln  roeicfye  unb 
$ärtlia)e  Schläge,  feine,  grequenj  nimmt  ju.  9Wit  bem  (fin* 
tritt  M  letfyargifcljen  SrabitmtS  aber  roirb  er  fefyr  flein,  fattm 
fühlbar,  bie  (*rtremitaten  Werben  Füf)l  unb  fair  unb  e$  offen« 
bart  fic^  ein  bofyer  ©rab  oon  Collapsus  ber  £eben£fraft.  2)ie 
anfängliche  Suppression  ber  ©efyirntfyätigfeit  tft"  nun  in  üotf* 
fommene  Sä'&mung  übergegangen,  naefybem  entroeber  ein  SBlttt* 
jrguß  jtattgefunben  fyat,  eine  feröfe  Crrfubaticn  eingetreten  ift, 
Aber  bie  SKarffubjtanj  in  gclge  ifyrcr  £bci(nat)me  in  QttWtu 
d)ttng  übergegangen  war.  Dtacr)  btefett  llmfiänben  fpielt  ficr) 
ha$  IBilb  ber  &nmf(eit  aucr;  mef)r  hinüber  in  ba$  ter 
Apoplexie,  ber  Arachnitis  ober  ber  (fnrjünMmg  ber  Central* 
tt)eilc.  Snbeffen  giel/t  c$  bod)  auet)  oiele  gälle,  roo  bie  $ran£« 
$eit  im  anfange  ofyne  Kombination  mit  tm  gebauten  Stiftän* 
ben  bellest. 

2)te  Gatter  be£  Verlaufes  btefer  gorm  ber  Cephalitis 
»credit  fict)  ocrfcfyicbcn,  im  allgemeinen  ijVbcrfelbe  nicr;t' f(> 
acut,  aU  ber  ber  Dörfer  betriebenen  gormen.  S33ie  aber  alle 
acuten  (#et;irnentu"tnbiingen  nur  auf  einen  fürjeren  Verlauf 
bcfa)ränft  finb,  fo  gilt  bie$  aucl)  oon  biefer  gorm,  tiU  in  ifc 
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rem  crften  (Stabütm,   ber  »orroaltenbcn  einfachen  f8futü6crfüfs 

hing,  eine  Teilung  oft  guKIgt,  mit  ifyrcn  fpäter  fyinjutretenbert 
Gombinationett  aber  geroöfynlicr)  bcit  £ob  herbeiführt. 

B.    £>ie  fttbacute,  unb  cr)rornfcr)e  Cephalitls. 

§.  543. 

£>ie  fcfrteidjenbe  (^ntsünbttncj  ber  (Be^irnfubjtanj  geV)ßrt 
titelt  ju  ben  ganj  feltenen  $ranfr)cit63itftanben.  S)ennoct;  ijl 
ifyre  ^iagnofe  in  oielen  galten  fet)r  bunfel,  ba  ffe  bis  sum  2ltt* 
genblid;  ber  größten  ©efafyr  fo  geringfügige  ßrfcfyeinungen  be= 
bitigt,  ba%  ber  $lr$t  roofyt  nur  feiten  aus  biefen  allein  auf  it)re 
Slmwfenfyeit  fcfyliefsen  fann.  &a$  IBilb  ber  j^ranfrjeit  üerbjält 
fi$  bei  ifyrcn  mannigfaltigen  Sftobiftcationen  fet)r  fcerfd?ieben, 
unb  in  fielen  gaden  treten  bie  (Symptome  eines  töbtlicfyen  $luß* 
gangS  ein,  beuor  an  bk  Crrjftenj  einer  cfyroruftfyen  (Sediments 
äünbung  gebaut  werben  fonnte*  §Äuj!g  tft  biefe  Gntjünbung 
bie  golge  oon  $opfoerle£ungen,  inbeffen  fpielt  pe  aucr)  öfter 
eine  9\olle  bei  ben  @eifte$franf§eiten  unb  bei  ber  Crpilepfie. 
£>e$g(ei$en  fcfyeint  \k  öfter  beim  SBeidjfel^opfe  t>or§uFömmen; 
i&)  tyabe  ffe  voenigjlenS  in  einem  gälte  mit  bem  Ausgang  in 
IBerprtung  ber  <Sttbjtanj  gefunben. 

0ie  roirb  beobachtet  mit  fubacutem  Verlaufe  unb  bann 
fcemerft  man  root)l  oon  Seit  su  Seit  roieberfefyrenbe  leichte  gieber* 
beroegungen,  befonberS  ein  Klopfen  ber  §alsabern,  einen  fyäiu 
ßgen  &ßc$fel  ber  (9efi$tSfarbe?  ein  mefyr  ober  weniger  r)eftigeS 
^epfroet),  m§  fiel)  balb  über  ben  ganzen  $opf  oerbreitet,  halb 
nur  an  einer  befcfyranften  Stelle  fyeroortritt,  fiel)  naer)  bem  dlüd* 
grat  fortfe^t  unb  t)in  unb  lieber  jum  bofyrenben  $opff<$mer§ 
ausartet.  £5aju  gefeiten  fieb  na$  unb  nad)  Seic&cn  &ßn  ®*ß* 
rungen  ber  (Sefyirn;  unb  ^inne^fttnetionen,  al»  ä*erlujl  bei 
^ebädjtniffeS,  Sßlinbtjeit,  ^aubfyeit,  ©ebanfentterroirrung,  2ä$* 
mung^ufdlle  an  ben  C^rtremitdten/  guefungen  ber  (3eft$t$s 
muffeln  unb  ber  ©liebma$en>  Ch'brecfyen,  ein  comatöfer  Suftanö 
unb  ber  £ob.    SDefter  fott  auet;  ein  fyeftige^  unnriülü$>rltd)e£ 
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«Htt^fpucfen  beobachtet  werben;  fotoeit  meine  (frfatyntncj  reicht, 
fmbet  bieS  jebod)  nur  in  ben  feltenßen  gälten  <Statt. 

Einige  ©cfyriftjlefler  fprecfycn  üon  einer  fd)(eict)enben  @efyirn= 
ent$ünbung,  bte  mit  ben  <Sl)mptomen  einer  Febris  nervosa 
stnpida  Verlauft,  unb  e$  laßt  tfcfy  ivofyl  nid)t  in  $(brebe  ftet= 
len,  ba£  e$  im  SSerfaufe  Don  giebcrfranffyeiten  ft)mptomatifd)e 
fcfeleicfyenbe  $ct)irnentsünbungen  giebt,  bie  ein  folcljeS  Äranf^cit^ 
fcüb  barfküen. 

Sn  üiefen  gälten  fcfylt  ba$  gieber  ganj  unb  ba$  erfle 
Derbä'cfytige  (Symptom  macfyt  ein  brücfenber  ober  bofyrenber 
$opffd)merj,  ber  eine  bejftmmte  Stelle  einnimmt  üon  Seit  ju 
Seit  aber  mefyr  ober  weniger  remittirt,  aber  bann  immer  roie* 
ber  neue  anfalle  macfyt  unb  $ule&t  bauernb  bleibt,  im  fyeftU 
geren  Einfalle  öfter  mit  einem  Bleid)  werben  be$  ©eficfytS,  einer 
ft-ampffyaften  Unterbrücfung  beS  §crjs  unb  $«i(äf$lagrf,  felbft 
mit  falten  (Srtremitäten  üerbunben  ift,  allmäfylig  Delirien  ober 
einen  comatbfen  Snjlanb  nad)  ffa)  siebt,  auo)  wofyl  in  Gonüut= 
fionen  obrr  Säfymung^ufMnbe  übergebt,  ®$  giebt  gälte,  wo 
ber  £ob  ganj  pltoßty  eintritt. 

3$  fyabe  f<fyleid)enbe  ©e^trnentjunbungen  naefy  $opf»er* 
legungen  beobachtet,  bei  benen  fogar  ber  $opffa)mer$  fehlte 
tmb  bit  fiel)  btird)  fein  einjigeS  ßntjünbungSmerfmal  funbs 
gaben,  bis  plö^lia)  ßomntlfionen  unb  auf  biefe  SäfymungS* 
jufdfle  eintraten,  tk  bem  Sebcn  formell  ein  ßnbe  machten.  33et 
ber  <Section  fanb  i<fy  immer  einen,  in  eine  befonbere  Zapfet 
eingefcfcloffenen  $tbfce£.  (fin  anbereS  Wlai  bezeichnete  eine  Fe- 
bris intermittens  symptoniatica,  tk  täglid)  5  —  7  einfalle 
machte,  ba$  SBorfyanbenfetyn  eines  (Bet)irnabfcejfe$. 

3n  einzelnen  galten  wirb  man  t>orjug£weife  au$  einer 
Störung  ber  <Sinne$functioncn  ober  aud)  au$  ttortjanbenen 
itnterleibSftymptomen  auf  tot  cfyronifcfye  entsünblicfye  ©el)irns 
teiben  aufmertfam  gemacht  werben  fönnen. 

3n6  25efonbere  wirb  ber  5tr^t  aber  ben  gefammten  fttcrnh 
fyeitSfcerlauf,  ^  Anlage  be$  <Subjecte$  unb  bic  llrfac&en  in 
S6etrad)t  sieben  muffen,  um  ju  einer  tvafyrfa)einlia)en  ®iagnofe 
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jti  gelangen.    S>ie  getviffe  (SrFcnntniß  tt>irb  WenigfienS  in  oie= 
len  gäüen  ganj  unmöglich  fetm. 

5lu$  inneren  Urfaa>n  entiviefeft  fidj)  biefe  fcbleicfyenbe  $e= 
tyirncntäünbung  üorjüglia)  bei  bl^craft'fa)ett  <Subjecten. 

4.   &ie  combinirten  unb  burd)  i^re  ur  fad)  liefen 

SSerbältniffe  mobificirten  gormen 

ber  ©efytrncntaünbung. 

§.  544. 

SKacfybem  in  bem  SBorjtefyenben  bie  ©runbformen  ber  Crnt* 
jünbung  be$  ©eljirnS  unb  feiner  §äutt  betrieben  roorben  pnb, 
bleibt  nod)  übrig,  ba$  aud)  bie  combinirten  unb  bureb  befon* 
bere  urfacfylid)e  SBerbaltniffe  mobificirten  formen  näber  betraf 
m  werben,  ©ie  finb  e$,  bie  ben  2lrjt  am  Krankenbette  cor* 
angreife  befestigen  unb  ftcb  balb  mit  einem  libertoiegenben 
§ert>ortrcten  ber  einen  ober  anbern  ©runbform  in  mannigfal- 
tiger Sufammenfegttng  ausfprea>n.  Höir  baben  ^ier  baber  noeb 
in  Betrachtung  ju  sieben  bie  öigentfyümucfcfeiten  ber  träum ati= 
fdjen,  ber  galligten,  ber  ttypbbfen,  ber  öom<Sonnenjtid) 
erjeugten,  ber  fr;m»tomatifa)en  Encephalitis;  ber  ©es 
tirnentjünbung  bei  Wöchnerinnen,  hei  Srinfern, 
bei  ßpile»tifd)en  unb  apopleftifcb  erfranft  (Betoefe* 
nen,  ber  ©reife,  ber  Kinber.  ($$  ftnb  bie$  toenigjteng 
bie  ^aupgern  unb  Nichtigeren  in  ber  ^rajiS  »orfommenben 
mobijicirten  unb  combinirten  gormen. 

§.  545. 

A.  &ie  Encephalitis  traumatica.  SDie  (fntjün* 
fcung,  ttelcbe  auf  $opfoerleßungen  folgt,  ^at  ibren  0i£  ent* 
njeber  allein  in  ben  ©einbauten  ober  in  ber  ©erjirnfubftaj, 
oft  aber  aua)  in  beiben  jugleicb.  ^ie  i(t  ennueber  bie  unmit« 
telbare  golge  ber  aus  ber  ä>ertt>unbung  ^eroorgebenben  Stets 
Sung  unb  reibt  ftd)  bann  nicfyt  feiten  an  Knocbent?erle£ungen, 
an  Verlegungen  ber  garten  §inu)aut  unb  be$  ©ebirneS  felbff, 

11  * 
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ober  aber  fie  tritt  erf!  auf  aU  fpatere  gotge  eines  (*rtrafcafa= 
teS  ober  roobl  aueb  einer  Gommotion. 

a)  diejenige  Encephalitis  traumatica,  welche  unmitrek 
bar  fcom  SBunbreije  ausgebt,   fyat  einen  mebr  acuten  Verlauf 
unb  einen  mebr  actiöen  ßbarafter,  %at  ibren  <Si£  entnxber  nur 
in  ber  Dura  mater  ober  jugteieb   in   ber  Arachnoidea,   ber 
Pia  mater  unb  bem  ©er)irn,  unb  febon  aus  biefem  üerfd)ic= 
benen  ^i$e  ergtebt  jid)  eine  $erfd)iebenartig£eit  in  it)rer  &i)m* 
promenauSbilbung.-    2)aju  Ummt.  aber  noeb,  ba$  bie  (Sinwir« 
hing  eines  ©rttaöafatS  unb   bie  ©tjmptome  .ber  ßommotion 
fid)  sugleicb  aueb  bü  biefer  $lrt  ber  öntjünbung  mit  einmifeben 
«nb  baS  ^ranfbeitSbilb  mobifkiren  formen,  unb  ba$  bafyer  bie 
§luf.|teflung    eines    bttra)    befummte    (Symptome    bödmeten 
^ranffceitsbilbeS   nid)t   mßgltcr)   ijl.    3m   ungemeinen    maebt 
pcfy  tiefe  ^ntjtinbung  jebod)  bura)  9iei$ungSft)mptome  bemerk 
bar,  töte  fie  bei  ber  acuten  (Snt^ünbung  ber  barten  $irnbaut 
angegeben  korben   ffnb.    %tmt\)v  bie  ©ebirnfubpanj  oon  ber 
(*nt$ünbung  mit  ergriffen  roirb,  be'fto  mefjr  treten  aud)  bie  ^m- 
ptome  einer  Ccphalitis  phlegmonosa  berOor,  falls  nid)t  eine 
(Sommotion  baS  ©ebirn  in  einen  £abmungS$uftanb  fcerfe£t  bat 
ober  bureb  ein  gleicbjeitig  OorbanbeneS  (frtraoafat  bie  (Bebim* 
tbcitigfeit  unterbrücf t  roirb.    §>te  $lctimtät  ber  (*ntn'inbung  »er* 
§d(t  ftd)  übrigens  in  ben  einzelnen  gdßen  febr  oerfd)ieben,  unb 
«S  giebt  bergleicbcn,  nro  bie  ßntjünbung  mebr  fttbacut  »erlauft, 
febr  fcbleict)enb  auftritt  unb  ben  2lr$t  letd)t  tdufebt.    &ie  reine 
traumatifdje  <fnt$nbung  bat  eine  gan$  entfebiebene  Sfteiguna, 
$ur  (Stterbilbung,  roelcbe  fid)  meitl  burdj  Kompilationen  furib 
giebt. 

ß)  diejenige  traumatifä)e  Encephalitis,  roeldjc  als  golge 
eines  (SrtraoafatS  auftritt,  folgt  erjt  einige  gelt  axtf  bie  löer- 
legung  unb  entnnd'eit  fid)  meifi  fcfytcicbenb.  SDie  (Symptome 
gepalten  ftd)  oerfebieben,  je  nad)  titm  <2i£  bcS  (2rtraoafatS.  Siegt 
es  über  ber  garten  £irnbaut,  fo  gebt  oft  eine  längere  gttt 
l)in,  beüor  eine  bemerkbare  Dieaction  eintritt,  bie  fia)  über= 
jjaupt  weniger  in  giebererfebeimmgen,  als  in  einem,  mei|t  fef)r 
heftigen,,  umfa)riebenen  $opffd;mcr$e  au^fpric^t  unb  er|l  fpäter 
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SRei$ung$ftmtptomc  be$  Gehirns  tyerbei,$ietjr.  Siegt  bagegen  ba$ 
Grtraöafat  auf  ber  £)berfldd)e  be$  Q5e$irn$,  fo  fehlen  tvo^C 
feiten  bie,0t)inptome  beS  2)rtttfe$,  ber  GntjünbungSreij  Pcßt 
fld)  auefe  früher  ein,  bie  9\inbenfttb|lanj  nimmt  mefyr  ober 
weniger  an  ber  ©ntjünbung  Xtytil  tmb  bie  Btymptome  ber  (£e= 
tyirnreijung  werben  >  balb  Den  benen  beS  SDrucfeS  überwogen, 
Welche  tfyeilS  ba$  jaucfyenartig  aufgclöfete  ßrtraoafat,  t&eils  bie 
ßrfttbation  naefy  fiel)  ste^t,  welche  i>on  berdntjünbung  berferofen 
©efyivnfyaut  unb  ber  Pia  mater  au Sgefyt  unb  meifr  eiterartig  ju 
fet)n  pflegt.  Siegt  ba§  (frtraoafat  in  ber  (Se&irnfübjtonj  felbft,  fo 
ifl  ber  Anfang  tmb  Verlauf  ber  ££nt$ünbung  fo  fcfyleicfyenb  unb  bie» 
felbe  folgt  oft  erj*  fo  fpdt  auf  bie  $erle$ung,  ba%  i^re  Dia« 
gnofe  fyöajjt  fcfcwierig  ifi  unb  erft  bie  Bt)m|>tome  be6  töbtlici;en 
$lu£gange»  ifyre  SCnwefenfyeit  befunben. 

7)  &m  waiigften  ifi  biejenige  traumatifdje  (Befyirnentjürts 
bung  früfjjeitig  ju  erfennen,.  welche  bie  golge  einer  Gommo? 
tion  iji.  Bie  folgt  öfter  erft  nad}  Monaten  unb  giebt  fta)  meijl 
buvd)  gar  feine  bemerkbaren  Symptome  funb.  Bie  ijt  -  ge* 
wöfynlia)  nur  auf  einen  Keinen  diaum  befdjranft  unb  enbet  ber 
bieget  naefy  mit  einer  $lbfcepilbung,  bie,  wenn  ber  2lbfcefj  in 
einer  befonberen  $<*ut  eingefc^leffen  ijt,  oft  längere-  geit  obne 
SKücfwirfung  bleibt.  £>er  Bt£  tiefer  ^utjünbung  fallt  in  bie  ®e* 
tyknfubßanj  felbft  unb  $War  mei]*t  in  bie  graue.  9tod)  cor  wes 
mgen  2Boa>en  fy&tte  \§  Gelegenheit,  einen  folgen  gall  ju  beob* 
achten.  (Eine  bebeutenbe  $opföerl-e$img,  jeboa)  ofyne  SfyeHna^me" 
ber  ^noefeen,  verlief  ki  einer  fefyr  intenfwen  antip^logifufd)ett 
Skfyanblung;,  bie  Btymptome  eines  mittleren  Grabet  öon  @om= 
motion  abgerechnet,  bie  jebod)  fc^on  am  feiten  Sage  üer* 
fdjwunben  waren,  o^ne  aHe  weiteren  üblen  gufdlle.  ©er  ä>er* 
le£te  war  burc^au^  frei-  »011  allen  ^ran^eitsfymptomen,  a£ 
mit  Appetit  unb  feine  uoflfommene  Teilung  flanb  nalje,  als 
toter  2ßocfyen  na$  ber  Verlegung  gajtrifcfye  Bt)m*ptome  unb  öf- 
tere §£rripilationen  eintraten,  bie  ft$  einige  Zage  o^ne  franf» 
tyafte  ßropfinbungm  im  ^opfe  unb  o^nc  jebe  Störung  ber 
©efyirnfunctionen  wieberl)olten,  bi$  ganj  J>lö£(id)  am  brit- 
ten  Sage  stächet  (Sontwlfwnea  mit  einer  bebeuteuben •f$mfe 


166 

fceftcmmtma  eintraten  unb  in  einen  foporofen  Suftonb  über* 
gingen,  bem  ber  Mvanh  fcr;on  nad)  einigen  «Stunben  unterlag. 
SDie  <Section  Wies  einen  ^apfelabfceß  nacb;,  ber  im  fcorberen 
Sappen  ber  regten  §emifpbäre  oe$  großen  ©efyirnS  gebilbet 
War,  feinen  <Si£  jwar  fcorjugSweife  in  ber  SHinbenfubjlanj  fyatte, 
jeboer)  eine  (£rweicf)ung  ber  angrenjenben  SWarffubftanj  mit  ficr) 
führte,  welche  bis  auf  bie  £>ecfe  be$  <Seitenüentrifel$  einbrang. 
§tefcnlicr;e  ^Beobachtungen  fmb  üon  fielen  anbern  2Ierjten  ge* 
rcacfyt  werben  unb  bebürfen  feiner  heiteren  (S:rwcu)nung. 

5lucr)  ber  (BeburtSact  fann  f)in  unb  lieber  bä  $inbem 
SU  einer  traumatifcfyen  ©e^irnentjünbung  Veranlagung  geben, 
Wenn  eine  bebeutenbe  gtifammenpreffung  ber  (Scrjdbelfnodjen 
Dber  eine  Verlegung  berfelben  heranlaßt  worben  ift- 

&ie  $erjirnent$ünbung  ift  überhaupt  eine  fer)r  ^äufi'ge 
golge  ber  ^opf Verlegungen,  felbjt  ber  anfctjeinenb  geringfügig 
gern,  unb  berQIrjt  wirb  bar)er  um  fo  aufmerffamer  fetyn  raup 
fen,  um  biefelbe  wo  möglich  frü^eitig  ernennen  $u  fönnen. 

§.  546. 

B.  S>er  <3onnenfti<$,  Insolatlo,  Siriasis,  Coup  de 
soleil.  SDie  SSSirfung  ber  «Sonnenstrahlen  auf  ben  unbebeeften 
ober  fcfywad)  bebeeften  $opf  ober  bei  einer  folgen  Jt'opfbebecf'ung, 
welche  bie  <Sonnenftral)len  anjiefyt,  $.  SB.  blanfen  §elmen,  er* 
geugt  in  Reißen  ßänbern,  in  engen  Sudlern,  in  Reißen  Jonen, 
aber  aufy  im  gemäßigteren  $lima  ein  (^efyirnleiben,  \va$  öfter 
fdjon  in  wenigen  ©tunben  ben  £ob  naty  ficr;  jie^t.  §elbarbei= 
ter,  bie  fiel)  bei  ber  (frnbte  ftarf  ertjifcen,  <Solbaten  auf  bem 
Sttarfcfye,  SDacfybecfer  unb  ^inber,  bie  ber  fortgefc^ten  Cnnwir* 
fung  ber  ^onnenjiratjlen  auSgefeßt  finb,  erfahren  in  unferem 
gemäßigten  $lima  am  fjäuflgjten  biefe  fcfyäblicfye  öinwirhing. 
Sfi  ba$  Hebel  bei  uns  aiify  feiten,  fo  fömmt  es  in  Reißen  3a^5 
ren  boer;  üor,  unb  icf)  fyabe  e$  felbjt  wieberfyolentlicr;  beobachtet. 
5Jm  leicfytejlen  tritt  baffelbe  ein  bei  folgen  sprrfonen,  bie  ein 
ltebermaaß  »on  Spirituosis  genofien  fyaben,  unb  bei  folgen, 
beren  $cpf  im  (Schlafe   ber  Ginwirfuug  ber  (Sonnenjtrafylcn 
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ausgefegt  iß.  Sttan  behauptet,  baß  ber  (Sonnenßicfy  in  bcn 
Reißen  ©egenbett  weniger  gefarjrooll  fety,  als  in  ben  gemä£ig= 
tcn  gonen.  2>a$  .Kranf&eitSbilb  ßcüt  ßo)  in  jmiefac^cr  Qfrt  bar. 

S3ei  $inbern  tyabe  id)  öfter  beobachtet,  M^  naa)  ber  ans 
tyaltenben  (Sinmirfung  ber  ^onnenßrafylen  ein  lebhafter  $opf= 
fcfemerj  unb  SftcisungSfymptome  bcS  ©ebimS,  ein  aufgeregtes 
delirium,  große  §i£e  beS  $opfeS,  ein  funfelnbeS,  lebhaft  be* 
iüsgtei  Sluge,  ein  rott/eS  aufgetriebenes ■  ©eßc^t,  ofyne  bebeutenbe 
gieberaufregttng,  eintreten.  Qfö  fdjeint  fyier  baS  Uebel  in  einem 
©rabe  actioer  congeftioer  Sftcijung  ju  beßefyeu,  unb  bie  Jpeilung 
iß  aua)  in  ben  tneißen  galien  leicht. 

SBei  ber  intenßoeren  2iuSbilbung  beS  $ranf£eitS$ußanbe$ 
tritt  aber  ein  foooröfer,  ber  5ipoplerje  nafye  ßefyenber  ©e^irn* 
gußanb.  ein,  mit  einem  bunfelrotfyen  aufgetriebenen  ©eßa)te, 
fletnem,  unterbrücftem,  unordentlichem  spulfe,  Neigung  sunt 
(*rbrcd)en  unb  nnrfticfcem  galligten  ßrbrecfyen.  (S;S  giebt  freiließ 
tterfebiebene  ©rabcSabßufungen  biefeS  Äran-f&eitfyußanbeS.  ^m 
gelinberen  (Brabe  macfyt  ßa)  berfelbe  bemerflic^  bura)  ßarlen 
SSlutanbrang  jura  $opfe,  große  $i£e  beßelben,  einen  brücfenben 
Äopffd)tner$,  Sunfelfyeit  oor  hm  Siugen,  einen  fyörjeren  ©rab 
i>on  ^cfyroinbel,  fo  baf$  ber  Traufe  ben  $opf  nia)t  aufrecht 
galten  fann,  Neigung  juni  ©rbrecfyen,  eine  SBeflommenteit  beS 
§itr;menS  unb  einen  unterbrücften  spulS.  3m  böcfyften  (Brabe 
ber  $luSbilbung  erfolgt  ber  £ob  oft  cjanj  plöfclid),  tk  Sften* 
fcfyen  ßürjen  j.  S$.  bü  ber  Arbeit  tobt  ju  SSoben.  3n  einigen 
gellten  tritt  eine  überroiegenbe  SSlutüberfuliung  in  ben  Zungen 
ein  unb  eS  folgt  blutiger  5luSmurf  mit  Sungenla'^mung. 

S3ei  ber  0ection  ßnbet  man  eine  ßarfe  äSlutanfülIung  im 
©efyirn  unb  feinen  §äuten,  auf  ber  £)berfläa)e  unb  in  ben  S>ens 
trifeln  eine  blutig  ftäfierige  (Sjfubation,  öfter  fogar  ®ubßanj* 
(Srmeicfyung. 

Sie  urfacfylicfyen  Momente,  welche  fyier  bie  Vitalität  beS 
CBe^irn^  jerftören,  liegen  eines  £rjeils  in  einer  übermäßig  ßar= 
fen  S3lutanf  üllung ,  anbem  2fyeil$  aber  auefy  in  ber  unmitteU 
baren  Söirfung  ber  äBärme  auf  bie  ©e&irnfubßanj,  luclcfye  nia)l 
bloß  eine  ßärtere  Crjpanßon  beS  SSluteS  bebingt,  fonbern  aua) 
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ben  organifdjen  gufammcn^ancj  ber  meinen  ©etyirnfubpanj'  felbp 
gefd^rbet,  unb  eben  hierin  ip  n>ol)(  bie  gro^e  33ebeutung  be$ 
,$ran%it^upanbe$  ju  fachen,  bie  üon  bem  (Brabe  einfache 
Gongeftion  bis  jur  entjünbüc^en  Sfteijung  geweigert  werben  unb 
eine  SSerbinbung  be$  l)t)popatifd)en  £iitjunbiina$$upanbe$  mit 
Sipoplcjie  unb  (^irnemeicfyung  naa)  pcfy  sieben  fann. 

§.  547. 
C.  ®ie  gallige  (Befyimentsünbung.  «Sie  fommt 
ftofyl  nur  a(6  §(u$nnic§$  oeim  Morbus  biliostis  unb  beim 
©allenpebcr  cor.  &  (!e|t  burcl)  (*rfal)rung$tl)atfacfeen  fep,  bafl,. 
fo  ft)ie  ber  ©aüenretj  auf  bie  $eroorbilbung  einer  (Sntjünbuna, 
in  anbern,  DorutgSiveife  in  ben  SBruporganen,  einen  Czinpup 
ausüben  fann,  ein  ©leidig  aufy  in  SRüdpc&t  auf  bie  @e&irns 
«ntjünbung,  <Statt  pnben  fönne.  SDiefe  Gntjünbung  fyat  ifyren 
©i£  fcorjugStueife  in  ber  Arachnoidea  unb  Pia  mater  unb 
$$lt  pc&  in  ben  meinen  galten  mefyr  auf  bem  $rabe  ber  tnu 
SÜnb[id)en  SHeisung,  artet  aufy  nur  unter  befonberen  lim(!ans 
ben  ju  einem  bebenflicfeeren  .franfbeit^upanbe  aus.  SSrenbel, 
(©gröber,  <£toll  (Ratio  medendi  P.  III.)  Reiten  uns 
f$laö}T\fytm  über  biefe  $lrt  ber  (Befyirnentjünbung  mit,  bie  ffd) 
tfyeili  mit  (Symptomen  pfyrentiifcber  Aufregung,  t^eite  mit 
^tymptomen  ber  SDeprefpon  ber  (Sefyirntfydtigfeit  barpcllt.  S3eim 
einfachen  Status  biliosus  unb  befonberS  beim  (Ballenpeber  ftirb 
fcfyon  in  ber  Siegel  ein  fe^r  intenpoer  $opffcfymer$  beobachtet, 
ber  p«§  tfyeite  als  flopfenber  unb  fpannenber  (gdnnerj,  mit 
mcfyr  ober  weniger  Benommenheit  be$  $opfc£  unb  mit  @d)minz 
bei  gepaart,  barpeüt.  Gr  ift  bie  golge  ber  parieren  üenbfen 
SBlutanfydufung  im  3d)dbel,  nn'Id)e  burcl)  eine  frampffyafte 
gurücf^altung  »eranlapt  ju  werben  fcfyeint,  unb  ftc^t  jum  Sfyeil 
aud>  in  Begebung  mit  bee  gortpflanjung  einer  btynamifcfyen 
Steigung  auf  bie  ^öurjeln  be^  sympathicus  maximus.  SDiefe 
boppeltc  llrfad)e  ttirft  auet)  bei  ber  $lu£bilbung  ber  fyier  in 
in  SKcbe  pefyenbcn  galligen  ©efyirnentjünbung ,  bie  red)t  eigene 
lief)  mit  einer  S5(utanl)dufung  in  ber  Pia  mater  ben  Anfang 
matyu    ©teilt  pa)  folc&e  m$x  im  aettoen  8>er|altniffe  bar 
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unb  pflanzt  per)  auf  bem  £ßege  beS  Consensus  eine  heftigere 
SKeijttng  auf  M$  $er)im  fort,  fo  tritt  ein  franfr)aftcr  Opinis 
eretfyiStnuS  mit  ber  Hinneigung  gtir  (*nt$ünbungsbilbung  auf, 
ber  fia)  in  üerfcfyiebenen  GrabeSabjhifungen  bis  sunt  auSgebilbes 
teren  pfyreuitifcfyen  guftonbe  barftellen  fann. 

&Benn  bagegen  bieS3lutan^aufung  uberwiegenb  wirb,  fo  folgt 
eine  jum  Sopor  unb  $ur  Apoplexie  tjinneigenbe  ©efyirnaffection, 
bie  u)re  sprogreffion  ebenfalls  in  ber  SRicfytung  ber  CsntjünbungSz 
bilbung  verfolgt  unb  im  fcfylimmften  gälte  mit  Suisfctywi&un« 
gen  über  fcfynell  tobtenber  Apoplexie  enbet.  (Gutartig  finb 
tiefe,  baS  Sßefen  ber  ßntjünbung  beßreifenbe  Ä'ranf^eit^jupÄnbe 
in  fo  fern,  alt  pe  bura)  bie  öom  Unterleibc  auSgefyenbe  frampfs 
fyaftc  «Spannung  gleicfyfam  eingeleitet  unb  gehalten  werben,  mit 
ber  2luffyebung  berfelben  »erfcfywinben  unb  nur  feltener  $ur  Wirf« 
liefen  ^ntjünbung  umgewanbelt  Werben. 

(*S-  tji  bereite  erwähnt  worben,  ba$  pe  nur  als  Auswürfe 
beS  Morbus  biliosus  unb  üorjüglia)  beS  @  allen  jteb  er  S  betradj« 
tet  werben  fönnen,  unb  it)re  (S'rfenntniß  wirb  bafyer  and)  bura) 
bat  gleichzeitige  SSortjanbenfetyn  biefer  $ranf£eiten  gefiebert. 
Snbeffen  abgefef)en  üon  ben  fpeciellen  (Symptomen  biefer  le£= 
tern  Äran^eitSsuflänbe,  finb  eS  befonberS  noa)  folgenbe  Um- 
ftanbe,  welche  eine  SSeacfytung  »erbienen.  (*S  ijr  bie  gallige 
Buchung  ber  $ranffyeitsbilbung  im  intenfweren  Grabe  öorfyerr* 
fa)enb,  ober  es  fyaben  Urfacfyen  obgewaltet,  bie  einen  franf&af« 
ten  Gallenerguß  unb  eine  Dieijung  ber  spracorbien  begunpigs 
ten.  S5tc  Gefyimaffectionen  machen  bebeutenbe  Siemiffionen  unb 
werben  wefentlid)  gebelfert  bura)  gallige  Ausleerungen.  <2S  fefc 
ien  bie  ^enn^eic^en  eines  achten  (SntjünbungSfieberS,  bagegen 
machen  fia)  diejenigen  bemerkbar,  welche  bie  gallige  ^iat^efe 
auszeichnen  unb  bie  beim  Gatfenßeber  fpecieller  angegeben  finb. 
(ßid)t  gieberlefyre  SS.  1). 

eine  größere  Gefahr  bebingt  biefe  SIrt  ber  Ge^irnentjün* 
hing  bei  fola)en  jur  Sepsis  neigenben  giebern,  $.  S3.  i^tn 
©umpffiebern,  bie  fic^  mit  einem  galligten  gujianbe  fcerbinben. 

Gcfyiwajfectioncn,  welche  einige  ä>erwanbtfa)aft  mit  ben 
fcier  befproetyenen  fyaben,  beobachten  wir  aua)  fyn  unb  wieber 
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fceim  Saburral-  unb  £BurmPeber,  nur  ba%  biefelben  pcfy  tyicr 
weip  als  Sopor  auSfprecfyen  unb  nur  feiten  ben  liebergang  in 
eine  Kntäünbung  machen. 

§.  548. 

D.  £)ie  tfyfffrfe  ©crjimentjünbung.  Ks  §anbe(t 
fid)  fyier  um  bie  Kombination  ber  ©erjirnentjünbung  mit  bem 
Typhus,  fo  tvofyl  bem  entjünbüdjen,  congepioen,  neroöfen  als 
fauligen.  &iefe  Kombination  roirb  bei  fyerrfcfyenben  Xt)pfeu^ 
epibemien  in  ber  Xfyat  fyäupg  beobachtet  unb  in  manchen  Kpi= 
bemicn  ip  pe  fogar  ein  i>orf)errfa)enber  gttg  ber  ^ranffyeit. 

£)fene  mit  SftarcuS  unb  einigen  2lnbern  ba£  Söefen  be3 
Typlius  in  ©efyirnentjünbung  fe$en  ju  tollen,  bin  icfy  bennod) 
in  ben  Sauren  1812 — 15  fyinrcicfcenb  belehrt  morben,  ba$  bie 
(gerjirnentsünbung  einen  fyäupgen  2luSroud)3  be$  Typhus  macfyt 
unb  eine  Kombination  bebingt,  bie  im  Verlaufe  beflelben  bie 
forgfaltigfte  SSeacfytung  notfyroenbig  macfyt. 

Kine  nähere  S5efa)reibung  ber  Kigentfyümlicfyrnten  btefer 
dntjünbung  lägt  pet)  nur  beim  £t)pt)uS  felbp  geben,  fyier  aba 
fann  nur  im  allgemeinen  bemerft  roerben,  ba$  pe  am  t;äupg= 
Pen  mit  <2l)mptomen  ber  S)eprefpon  in  ber  ©efyirntfydtigfeit 
ausgezeichnet  ip,  einen  fyöfyeren  (Srab  t>on  Typhomanie  unb 
Stupor  mit  ptt)  füljrt,  roobei  rootyl  tu  SSirfung  beS  Typhus- 
Contagiums  auf  ba$  Dlerüenft)|lem  einen  befonberen  Kmpup 
ausübt  unb  eine  pärfere  ^(n^äufung  beS  SöenenbluteS  eine  Sftotte 
fpielt,  roegfyalb  aud)  ber  üon  ^Irrnjlrong  unterfcfyiebene  Ty- 
phus congestivus  biefe  gorm  befonbcrS  herbeiführt.  K'S  fetylt 
in  Typhus-Kpibemien  aber  aud>  nia)t  an  SBeifpielen  Don  aetis 
tten  Ökfyirnentuuibungen,  bie  pa?  burefy  furibfe  Delirien  unb 
einen  actitoen,  mit  parfem  SBlutanbrangc  jttra  $opf  gepaarten 
gieberjujlanb  !unb  geben.  8ßenigftenS  fommen  folcfye  gaüe 
im  entjünblicfyen  0tabium  be6  Typhus  fcor. 

lieber  ben  @ig  biefer  Kntjünbungen  fyerrfaVn  »erfdnebene 
SKeinungen.  Stomas  Wlifyt  nnü  bie  Arachnoidea  »or* 
gugSroeife  im  Kntjünbung^upanbe  gefunben  traben,  unb  baoon 
uoraugStveife  ba$  <2t)mptom  ber  Typhomanie  ableiten.    Knie 
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tmgetoö|nlid&  fiarfe  SSlutanfutfung  ber  Pia  mater  nebft  ^jfits 
bationen  auf  ber  JDberfläcfye  beS  ©efcirnS,  bie  ba^  $iitleiben  ber 
Arachnoidea  befunbeten,  ijabc  iO)  fetbft  öfter  gefunben.  3"= 
belTm  participirt  in  »ielen  gällen  aua)  bie  Q5efyirnfubftanj  felbß. 
SDie  böSartigfle  gorm  biefer  $efyirnent$ünbung  tritt  fyin 
unb  lieber  beim  fauligten  Typhus  auf.  SDie  SKeiätnigSftyms 
ptome,  bie  r)ier  im  anfange  öfter  üorfommen,  gcfyen  fefyr  balb 
in  tcn  r)öcl)|ten  ®rab  beS  Stupors  über,  unb  man  flnbet  bei 
ber  «Section  ein  blutig  rcajTerigeS  (fyfubat,  aua)  tvc^l  eine  fau» 
lige  Csrtveicfyung  un^  2luflöfung  ber  ©e^irnfub|lanj. 

§.  549. 

E.  3$  $<*6e  e*m3e  ^a*e  ©ffegen^cit  gehabt,  auf  eine 
Apoplexie  eine  actiüe  (Befyirnentjünbung  auftreten  ju  fefyen, 
tvela)e  ifyren  Urfprung  aus  bem  SBlutreije  nafym,  ber  naa)  ber 
burd)  SBlutentäiefyttngen  betoerfßelligten  (fntlaffung  beS  (£el)im$ 
ßd)  geltenb  mad)te.  2Je^nlid)e  gäüe  beobachtet  man  t)in  unb 
lieber  nad)  epileptifajen  anfallen.  §5ie  ßpilepfie  unb  Apople- 
xie geben  aber  aua)  fyin  unb  tvieber  eine  Veranlagung  ju 
fcfyleicfyenben  (Befyirnentjünbungen,  n?enn  im  erjteren  galle  ein 
SBlutertra&afat  eine  ^ücfnürfung  bebingt  unb  im  feiten  bie 
fidj)  öfter  roieberfyolenben  anfalle  eine  habituelle  SSlutcongejhon 
nacfy  ft'O)  sieben,  bie  im  anfalle  nod)  mefyr  geweigert  Wirb  unb 
julegt  in  eine  cfyronifd)  entjünblia)e  Sieijung  überge&t. 

§.  550. 

F.  öine  befonbere  fßeacfytung  erfyeifd)t  an$  biejenige  En- 
cephalitis,, bie  ft$  bem  Delirium  tremens  beigcfellt.  S)er 
Meinung  derjenigen  ^lerjte  fann  ia)  nid)t  beiftimmen,  welche 
bat  Delirium  tremens  überhaupt  alS  tim  Encephalitis  be* 
trauten  unb  als  Encephalitis  tremefaciens  im  <Si)fteine  auf? 
pellen,  unb  fyabz  iO)  hierüber  bereite  in  ber  gieberlefyre,  85.  1. 
tut  Kapitel  üom  Delirium  tremens,  meine  (Brünbe  fcorgez 
tragen.  &ennocfy  tritt  eine  Encephalitis  fyin  unb  lieber  als 
SluSttmcfyS  beim  Delirium  tremens  auf  unb  erfyeifajt  bafyer 
eine  forgfaltige  fBeac^tung,  um  fo  mefyr,  als  ein  grrt^um  naa) 
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Beiben  «Seiten  tyn  leicfyt  gefährliche  gofgen  nacfy  fia)  gießen 
lann.  S)ie  Encephalitis  fbmnit  nur  fcor  kirn  fieberhaften 
Delirium  tremens  unb  wirb  burcl)  bie  befonbere  Förderanlage 
unb  foicfye  Urfacfyen  begünftigt,  welche  erregenb  auf  ba$  ©e^irn 
Wirfen.  @ie  tragt  meift  ben  eretl)ifcfeen  Cffcarafter,  ber  bie 
Störungen  be$  0lert)cnfl)(tem^  beim  Delirium  tremens  über« 
tyaupt  auSscicfyner,  unb  muß  aud)  biefem  Gbarafter  entfprecfyenb 
betjanbelt  Werben.  Sttttr  in  felteneren  gällen  bebingt  bie  über* 
mäßige  lln^äufung  be$  SSenenbluteS  eine  S)epreffton  ber  (^cfyirtt* 
ifyättgfeit  unb  einen  Buftanb,  welcher  ber  Apoplexie  nafye  ftefyt. 
®$  gebort  bie  (Be^irnent^ünbung  beim  Delirium  tremens  übrU 
gen$  su  ben  fefyr  üblen  (freigniffen,  t>a  bie  flrengere  antipfylos 
giftifcfye  SBefyanblung,  wel$e  tu  (£nt$ünbung  forbert,  fcon  bem 
Delirium  tremens  als  folgern  feiten  obne  9Zaü)tl)eil  ertra* 
gen  Wirb.  (Eine  genauere  fBefcfyreibung  ber  (frfcfyeinungen  unb 
be3  Verlaufes  tarn  nur  .in  Söerbinbung  mit  bem  Delirium 
tremens  gegeben  werben,  unb  ücrweife  ia)  bef$alb  auf  bem 
hierüber  fprecfcenben  2lbfd)nitt  in  ber  gieberle^re, 

4-  551. 

G.  §£eacr;ten3Wert§  pnb  für  ben  $rjt  am  ^ranlenbette 
auä)  biejenigen  gormen  ber  (^efyrrnentäünbung,  Welche  pa>  au§ 
anberen  gieberfranl^eiten  fDmptomatifcl)  ober  »ielmefyr  alä  3Ju$s 
Wüd)fe  fyer&orbilben.  (B&  tritt  biefer  gali  fcor&tig^wcife  bei  bm 
contagiöfen  erantfyematifcfyen  gieberfranr^eiten  unb  bei  biefen 
am  fyäufi'gften  im  Verlaufe  be£  0a)arlaa)$  ein.  3n  fielen 
fallen  rft  ber  llrfprung  ber  Encephalitis  aucf)  ein  mera}lati= 
fcfyer,  befonberS  bann,  wenn  fie  im  SurüclbiJbung^eitrattme  bies 
fcr  $ranfl)eiten  auftritt.  SDie  ffyraptomatifa>  unb  metaftatifd)c 
Encephalitis  beim  (Scfyarlacfyoerbient  eine  befonbere  35ead>tung, 
Weil  fie  nicfyt  nur  allein  fefyr  oft  Dorfömmt,  in  einzelnen  (Spibe* 
Wien  fogar  eine  üorfyerrfcfyenbe  SKia)tung  in  ber  Franf^eit^ 
bilbung  beseitet,  fonbern  auet;  bie  größte  Seben^gefafer  be= 
bingt.  Sie  tritt  fyerfcor  als  C&Uäünbung  ber  Gcntraltfyeile  gleid) 
im  anfange  ber  Franf^eit  mit  allen  benjenigen  (*rfa>inungen, 
welche  biefe  (SntiünbungSform  be^nen,  unb,  fo  weit  meine 
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^Beobachtung  reicfjt,  mit  einem  abfolut  töbtlidjen  Ausgange. 
(Sic  pellt  fiel)  aber  am  feduftgfhm  bat*  al$  f)l)poßatifcc;e,  mit 
mefyr  ober  weniger  9ieining$ft)mptomen  gemifd)te  ßntu'tnbung 
in  ber  gorm  ber  Encephalitis  cephalalgica,  unb  breitet  ifyrett 
<3i£  aut  über  bie  ©pinneweben  *  unb  Weiche  §irnr;aut,  fo 
Wie  über  bie  Sfiiubenfubftanj  be3  ©efyimcS  felbft.  §in  unb 
wieber  tritt  fie  attd)  mit  bem  eretfyif fym  Gfyarafter,  als  En- 
cephalitis phrenitica,  auf  unb  bebingt  bann  ebenfalls  in  bert 
meiften  galten  einen  tobtlicfyen  SfuSgang.  8?om  fechten  £age 
ber  $ranfl)eit  ab  bilbet  fia)  aber  fefyr  fcäuflg  eine  fa)leicr;enbe 
(Sntn'tnbung  ber  ©e&irn&dute  att^,  bie  einen  metaßatifcfyen  Urs 
fprung  l)at,  oft  mit  SNcraftafen  nad)  ben  sparotiben  in  SBers 
binbung  tfefyt,  feb)r  balb  einen  letfyargifd)en  guftanb  tyerbeiäiefyt 
unb  immer  töbtlia)  enbet,  wenn  niajt  ein  eiterartiger  SJuSjIuf 
aus  ben  £)fyren  in  feltenen  gdllen  ba$  £tbzn  rettet.  5Cuf  eine 
genauere  SSefcfyreibung  biefer  tterfcfyiebenen  .^ranr^eitSuiftdnbe 
fann  fyier  nicfyt  eingegangen  Werben,  ba  hierbei  auf  ba$  <S$ars 
lacfyfieber  SBejug  genommen  Werben  müßte;  id)  fyaU  biefelbe 
aud)  bereite  ausführlicher  in  ber  gieberlebre,  18b.  2,  im  316* 
[4>nitt  com  <2cbarlaa)j5eber,  gegeben,  wofyin  id)  fcerweife.  S5es 
merfejt  muß  icfy  inbeffen,  bafj  man  biefe  gormen  ber  ©erjirn* 
entjünbung  ni$t  mit  einem  allgemeinen  £oricationSjuftanbe 
»erwed)feln  barf,  Welchen  ba$  <Sd)arlacr;=Gontagium  in  einzelnen 
gdllen  bebingt  unb  üon  Welchem  id)  in  meinen  fiiniferjen  S^it- 
Teilungen,  §eft  2,  eine  ausführlichere  <Sa)ilberung  gegeben 
fyaU.  §htd)  bei  ben  Sftafem  unb  spoefen  treten  fein  unb  xoiv 
fcer  metaßatifcfye  £nt$ünbungen  ber  QJetyiwfyäute  auf, 

§.  552. 

H.  &ie  (Mjirnentäünbung  ber.dkeife  fcerbient  wegen  iljs 
rer  befonberen  ©eftaltung  unb  ber  hü  ifyt  tömitmbtn  eigens 
$ümlicr;en  SDiSpofition  noa)  eine  befonbere  SSeacbtung.  SBie 
im  t;bfyeren  Lebensalter  ber  organifcfye  JBilbungStrieb  nacb)  unb 
naa>  immer  me^r  jurüd'tritt,  fo  treten  attd)  wieber  Mtantyntfr 
^updnbe  auf,  bie  einige  $erwanbtfd)aft  mit  benen  beS  frühen 
Lebensalter  m$m$wtn  laflen.    ®ieS  gilt  aber  befonberS  i« 
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SBejie^ung  auf  bte  ent^ünblt^en  gutfa'nbe  beS  (Be^trnö,  bie 
pcb  öorättg£tt>eife  aU  Hydrocephalus  unb  aU  mit  Csrtoeitfmna, 
»erbunbene  (Subßanjentäünbung  barjiellen.  (5$  btirfte  inbeffm 
nocb  febr  in  groeifelju  stehen  fetm,  ob  bcr  bei  ©reifen  »ors 
fommenbe  Hydrocephalus  acutus  auf  (Srntjünbung  jurM* 
geführt  ober  nicbt  Diel  .mebr  »on  einem  Gongejtton^ufianbe  ah 
geleitet  Serben  muffe,  ber  mit  ber  burcb  organifcf)e  Unfähigkeit 
ber  ©efäße  bebingten  retarbirten  SBlutbetoegung  im  gufammen* 
$ange  ßefjr.  9taa)  meiner  ßrfabrung  iß  bieg  lefctere  toenig* 
ßenS  ber  häufigere  gafl.  &a$  Hebel  entrcicfelt  fia)  öfter  febr 
fcbleicbenb,  f)in  unb  lieber  tritt  e$  aber  aua)  ganj  plö&licb  auf 
unb  bebingt  bann  bie  Apoplexia  serosa,  in  tk  e£  unter  aU 
Ien  llmlld'nben  übergebt,  ttenn  e3  in  feiner  CrntnMcfelung  i>or= 
fcbreitet.  Seltener  fommt  bei  ©reifen  eine  äcbte  Apoplexia 
sanguinea  fcor,  meijt  bilbet  ftd)  bie  apopleftifcbe  Anlage  bn 
ifynen  langfamer  mit  ber  junefymenben  SBlutftocfung  aus,  bie 
nacb  unb  nacb  eine  ajermebrung  einer  mäßigen  SHbfonberung 
heranlaßt,  fia)  mit  ©cbtoinbef,  (Singenommenbeit  unb  ©ebnere 
be£  $opfe$,  aueb  ftobl  mit  bumpfem  ^opffebmerj  funb  giebt, 
enttoeber  plöfclicb  ©ebirnlä'bmttng,  ober  aueb  roobl  einen  naä) 
unb  nacb  toaebfenben  foporbfen  gußanb  nacb  fia)  siebt. 

SBaS  bie  ©ebirnertwiebung  anbetrifft,  bie  im  ©reifenafter 
$in  unb  lieber  beobaebtet  toirb,  fo  ^at  fte  ibre  urfacblicbe  fBe- 
grünbnng  öfter,  jeboeb  feine6n>cge6  immer,  in  einer  ^crfnöcbe* 
rung  ber  (Sebirnarterien.  (5$  liegt  bie  ^enntnifj  ber  Urfacben 
biefeS  $ranfbeit^ujlanbeS  überbaupt  noa>  febr  im  S>unrV(n. 
SDerfelbe  enüvicMt  fiefy  meift  fel>r  langfam.  S>ie  ^ranfen  sei* 
gen  im  anfange  einen  Sttangcl  an  geiziger  Sttegfamfeit,  gei« 
flige  Unhtjt,  <Scbn>äcfye  unb  $erlu|l  be3  ©ebäcbtnifleS,  (Störung 
gen  ber  <Sinne$functionen,  aU:  kaufen  uor  ben  £>bren,  0cbroer* 
fyörigfeit,  «Scbnmrjfeben,  <Scbn>inbel;  eine  <Scfytt>erfä(ligfeit  in 
ber  3>iit6felrf)ätigfcit,  baber  eine  fcbtoerfällige  (Spracbe,  einen 
fcblcppenben  (Sang.  ®aui  gefeilt  fia)  ein  mebr  ober  weniger 
heftiger,  meifi  auf  eine  befummte  Stelle  befebränfter,  tief 
fifcenber  Ü'opffcbmerj,  ein  ^Imeifenlaufen  in  einer  Körpers 
feite,  felbfi  frampfbafte  $lffectionen,  (£rfa)laffung  ber  SWutfefa 
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ber  einen  $örperfeite,  (Sdjfeppen  be$  einen  gußeS  tt.  f.  w.  SKit 
tiefen  Symptomen  fcfyleppt  ß#  ba$  Hebel  öfter  mehrere  £ßod)en 
fort,  bis  plö&Iid)  eine  fcoüfommene  &cif)mung  eintritt,  bei  toeU 
djcr  ba^  SBefcugtfetyn  oft  nicbt  ganj  aufgehoben  ift.  3n  tie- 
fem Suftanbc  ift  i>a$  (Sefic&t  bla£,  bie  ©eflcfytsaüge  pnb  mcr)r 
entjMt,  ber  ^ulS  flein,  unterbrüeft  unb  oft  fieberhaft  frequenr. 
®er  £ob  bcfcfyliefjt  bie  (Scene.  S3ei  ber  ©ection  finbet  man 
am  t)äufrgfkn  bie  Sttarffubftam  beS  fleinen  ©e&irn*,  bie  Cor- 
pora  striata  unb  tk  Lobi  bc$  großen  ©e&irnS  erroeidjt. 

SKoftanb  unb  21nbere  finb  ber  Meinung,  ba£  aud)  eine 
tfyeilroeife  ©enefung  eintreten  fönne,  roaS  jebod)  immer  nur 
fe|r  langfam  gefc^en  fott.  &  fömmt  außerbem  hü  ©reifen 
nod)  eine  r;t)po|latifa>,  sunt  aju)cmftt>n  tyaxahev  neigenbe 
(Sefyirnaffcction  fcor,  bie  conpant  mit  Sopor  üerbunben  ift  unb 
bei  ber  Febris  soporosa  senum  eine  Nichtige  9Me  fpielt. 

§.  553. 

I.  (Sine  ganj  befonbere  S3eaa)tung  erfyeifcfyt  nod)  bie  ©es 
^irnentaünbung,  toelcfye  im  früheren  finbliajen  £e* 
ben kalter  oorfömmt  unb  bie  man  bisher  meijt  in  bem  S3e= 
griff  beS  Hydrocephalus  acutus,  auo)  ber  Meningi- 
tis tuberculosa  aufgefaßt  fyat.  SDie  genauere  SBeobadj* 
tung  tyat  inbejfen  genügenb  nac^geroiefen,  ba$  toir  e$  mit  »er* 
fcl)iebenen  $ranffyeit3$ujtanben  ju  tfyun  fyaben,  bie  eine  forg* 
fältigere  ltnterfa)eibung  notfyroenbig  machen,  unb  ba%  ber  Hy- 
drocephalus eben  fo  roenig  immer  Don  einer  (£eb;irnent= 
günbung  ausgebe,  als  biefe  notfyroenbig  benfelben  jur  golge 
fyaben  muffe. 

^Ibgefefyen  batton,  baß  bei  alteren  $inbem  au£er  ber  (*nt* 
günbung  ber  ©einbaute  aucfy  alle  gormen  ber  <Subfknjent* 
jünbung  beS  ©el)irn$  oorfommen  fonnen,  MSponirt  ba$  frühere 
finblicfye  Lebensalter  »orjugSroeife  jur  (frroeidmng  ber  WtarU 
fubffanj  unb  befonberS  ber  £ßanbungen  ber  SSentrtfel,  unb  £eia)en* 
Öffnungen  fyaben  e$  genügenb  nacfygeroiefen,  ba$  bie  $ranftjeitSs 
form,  bie  roir  mit  bem  tarnen  Hydrocephalus  acutus  be* 
äeicfynen,  in  fo  fern  fie  Don  einer  ßnt$ünbung  tvirfüa)  ausgebt, 
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ffaiH  gegrünbetip  auf  eine  (Befyiwrei$ung  unb  eine  baran  gefnü>fte 
Gongepion,  tfyeilS  auf  eine  ßntjünbung  ber  Arachnoidea  unb 
Pia  mater,  trjeite  aber  unb  »ietteidtf  am  ^aupcjften  auf  eine 
Csrweic^ung  ber  Söanbungen  ber  ©e^irnüentrifef.  ®efyr  oft 
ftnben  Wir  eine  SSerbinbung  ber  Arachnitis  mit  ber  ßrWets 
djung.  §$  wirb  aber  aucfy  eben  fo  bepimmt  burer;  bie  (S*rfar)= 
rung  nacrjgewiefen,  ba$  ber  Hydrocephalus  aua)  ofyne  eigene 
licfye  ©ebirnentjünbung  entfielen  fbnne  unb  Wirb  heiler  unten 
tyierüpn  au£fül)rucr;er  gefprocfyen  werben. 

£Ba$  bie  ©e^irnreijung  anbetrifft,  fo  §aben  Wir  fettige 
dU  einen  Morbus  inflammatorius  incipiens  p  betrauten 
unb  fte  erforbert  batjer  feine  befonbere  S3efd)reibung,  »ielmefyr 
laffen  fia)  bie  geilen  biefeS  gupanbeS  üon  ben  bezeichneten 
gormen  bei*  Encephalitis  entnehmen.  3«  ^ücffic^t  auf  biefe 
fyaben  wir  aber  brei  gatfe  ju  unterfd)eiben. 

1)  £Bir  f)aben  e$  mit  einer  Arachnitis  au  tljun,  an 
Welcher  tk  Pia  mater  mefyr  ober  weniger  Xfyül  nimmt. 

2)  GL$  fyanbelt  per;  um  eine  mit  örweicfyung  ber  Wlatfc 
fubpanj  enbenbe  fubpanjielle  dkfyirnentsünbung,  für  welche  ba$ 
finbliceje  Lebensalter  üermoge  bei*  weicheren  £)rganifation  ber 
(ge^irnftibpanj  fo  fef)r  geneigt  ift. 

3)  £)ber  e£  treten  hntt  ga(fe  in  SSerbinbung. 

SBaS  aber  tm  ina)t  entjünblid)en  Hydrocephalus  acu- 
tus anbetrifft,  ber  mit  bem  entjiinblic^en  aüerbingS  fel)r  leicht 
»erwccfyfelt  werben  fann,  fo  fyaben  wir  wieber  ben  Hydro* 
cephaius  non  inflammatorius  verus  tton  benjenigen  föranU 
tyeitSjupdnben  ^u  unterfd)eiben,  welche,  mit  (Symptomen  auftre^ 
ten,  tic  bem  Hydrocephalus  in  einem  t;ot)en  (Srabe  äfynlicr; 
ßnb  unb  aud)  wofyl  fyin  unb  wieber  in  benfelben  übergeben 
fbnnen.  SDer  Hydrocephalus  acutus  non  inflammatorius 
finbet  aber  feine  S3egiünbung  in  einer  perüerfen,  plö^tic^ 
im  Uebermafje  ^erücrtretenben  ferbfen  ^ceretion,  wojtt  SPJeta* 
pafen  öfter  ^cranlaffiuig  geben;  in  einer  (Störung  ber  SMut* 
bewegung  unb  fpapifd)en  Sftetention  be$  33(tttcS;  in  einem  par* 
fen  Collapsus  be$  ©efä£ft)pmi$,  worauf  tic  Sierjte  bi^er  ju 
wenig  geachtet  fyaben.    gu  i>m  r;tybroce|>fyalifcfyen  @c^einfranf» 
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Reiten  gehört  üorjugSWeife  ber  <Sopor,  bcr  bei  ber  Sßurmfrönf* 
fyeit  öfter  beobachtet  n>irb  5  ferner  jene  nerfcöfe  (M)irnreijung, 
Welche  bie  altem  Aerjte  mit  bem  Tanten  $opffraifen  belegt 
fyaben  nnb  bie  als  eine  Eclampsia  infantum  aufatfafien  ip. 
$ie  nähere  Erörterung  über  bie  Uuterfcfyeibttng  biifcr  oerfcfyie= 
bcncn  frant^aften  Siffcctionen  üon  ben  entumblicfyen  ©e^irnlet- 
ben  mup  beim  Hydrocephalus  ausführlicher  gegeben  Serben, 
bcr  bem  iDbengefagten  $u  golge  mel)r  als  eine  ent$ünblia)e 
(Befyirnaffcction  einfcfyliept. 

§.  554. 

1.  2>ie  Arachnitis  ber  $inbcr  ober  bie  Wafyre  fyl)-- 
brocepfyalifcfye  §orm  ber  (M)irnent$ünbung  im  finblicfyen  gebend 
alter  Wirb  weit  l)ä'upger  bei  ^inbern  oom  feiten  bis  fiebern 
ten  ßebenSjabre,  als  bei  ganj  jungen  Jinbern  beobachtet,  we= 
nigpenS  tritt  fie  bei  ben  (entern  mit  einem  Subpanjleiben  in 
Söerbinbung,  wout  bie  überaus  weicfye  £Befd)affenr)eit  beS  (Be= 
fyirnS  in  biefem  Lebensalter  um  fo  mebr  bisponirt.  £Bir  be* 
obacfyten  fie  als  felbppänbig  fyerüortretenbe,  fefcr  oft  aber  aua) 
als  eine  ftymptomatifdje  ^ranffyeit.  3J(S  Morbus  idiopathicus 
burcfyläuft  fie  bepimmte  Arabien,  als  ftymptomatifcfye  ^ranf^eit 
tritt  fie  entweber  als  2luSWu$S,  als  äftetapafe  ober  golge= 
fran^eitSjuftanb  bei  anberen  gieberfranf Reiten,  befonberS  M 
ben  eyantbematifcfyen  auf.  SBir  unterfcfyeiben  im  Verlaufe  ber 
ibiopau)ifa)en  Arachnitis  ein  <Stabium  ber  Vorboten,  ein  <Stas 
bium  ber  üorwaltenben  entjünblicfyen  $ieiutng,  ein  (Stabium 
ber  ßpfubation  mit  bem  Sftacfylap  ber  SfteiumgSfymptome  unb 
ein  <Stabium  ber  oon  ber  (frfubation  bebingten  £äfymung. 

a)  £5ie  Arachnitis  infantum  idiopathica  beginnt  bem= 
nad)  mit  einem  ©tabium  ber  Vorboten,  tie  ftd)  jeboa)  »iel= 
faa)  mobipeirt  barjleüen  je  naefy  ber  (Sonpitution,  bem  f£ebtn& 
alter  beS  $inbeS,  ben  vorhergegangenen  ©elegen^eitSurfadjen 
urtb  ber  mefyr  actiüen  acuten  ober  fcfyleicfyenben  (fiuwicfelung 
ber  jlranfbeit.  ÖS  giebt  auperbem  gaüe,  wo  biefelben  fefyr 
Wenig  bemerkbar  finb,  üon  ben  Angehörigen  unb  bem  3lr^te 
leicht  überfein  werben  fönnen  ober  überhaupt  nur  eine  fe^r 
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furje  gei*  anbauern.  lleberbaupt  ftnb  bie  Vorboten  bei  biefer 
^ranf^citSform  mit  feltcner  bemerkbar,  aH  bei  ber  mit  <Sub= 
ßan^erweiebung  »erbttnbenen,  Wela)e  weiter .  unten  befproefcen 
Serben  roirb.  3m  allgemeinen  ^at  man  auf  folgenbe  Crrf^eU 
mmgen  jtt  achten. 

&a$  Dotier  gefunbe,  blübenbe  $inb,  bei*  ftets  gewobnt 
War,  febr  gut  3«  fcfyfafen,  fangt  an  im  ^d)lafe  aufjuwacben, 
gleicb  <$(&  Wenn  e$  bureb  einen  erfebreefenben  Sraum  gewetft 
Würbe.  SBafb  bemerft  man,  baj  e$  51t  ungewöbnltcben  <8'tmts 
ben  am  £age  p(o^Iid)  cinfcfcfaft  unb  aueb  aus  tiefem  <2d)lafe 
plö^licb  unb  tute  bureb  <Scfyrccfen  erwacht.  SDa£  $inb  wirb 
außerbem  murrifc^,  fattnenbaft,  »erbriefiiid),  fmbet  an  nid)t$ 
£uft,  legt  ben  $opf  an,  ijl  weinerlicb,  febreit  awfy  wol)l  öfter 
plöküa)  auf,  jeigt  einen  ^aujtgen  SBecfyfel  ber  ©efiebtefarbe,  eine 
ftarferc  Wölbung  be$  ©eftcbteS  im  Schlafe;  inSbcfonbere  aber 
ift  eine  Xrotitiifytk  ber  Dkfe  bemerkbar,  welcbe  mit  ber  begon= 
nenen  SReijung  ber  ©ebirnbaute  in  SSejicbung  fte^t.  <8äug= 
linge  (äffen  aueb  öfter  bie  SBruftwarje  los,  fd;retcn  auf  unb 
fangen  bann  Wieber  an  ju  fangen.  §Bet  einigen  ßcflt  fiel)  aua) 
frübjeitig  ein  (Mrechen  unb  ®tu()(üerftopfung  ein.  5Ule  (äffen 
einen  migmutbigen,  «oc^merj  ober  boa)  Unbebaglicbfeir  befun= 
benben  ©eficbtSauSbrucf  wabrnebmen.  S5ei  alteren  Wintern 
bemerfen  wir  aufjerbem  bie  Seidjen  einer  franf^aften  förperli* 
eben  SReijbarfeit.  tiefer  $rei$  üon  (frfebeinungen  bejlebt  balb 
fördere,  halb  längere  Seit,  je  nad)  ber  mebr  acuten  ober  fub= 
acuten  (SntwicMung  ber  $ranfbeit. 

3)er  Gintritt  be$  ©tabiumS  ber  öorWaltenben  enrjitnMi* 
eben  S^ijung  wirb  burd)  bie  allmdfylig  beranfd)leid)enben  ober 
plölslicb  auftretenben  giebererfebeinungen  bejäcbnct.  SSei  einer 
fnbacuten  ßntwitfelung  i\~l  ber  spul*  febr  fceranberiid),  weniger 
befcblcunigt  als  unregelmäßig;  i?on  geit  51t  Seit  treten  jeboa) 
ptö^lia)  ei'fcbeincnbe  Aufwallungen  bon  §i£e  ein,  bie  mit  einem 
fiebtbar  Wertenben  SMutanbrangc  jum  ^epfe  üerbtinben  finb. 
SBeim  acti&eten  hervortreten  tiefe«  (StabiumS  (teilt  fieb  oft 
(Srbrecben  ober  WenigflenS  Neigung  jum  Grbrecben  n\\f  ja  man 
$at  fogar  Gontmlfionen  bewerft.    ®tö  ^inb  jjeigt  barauf  einen 
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intenfioeren  gieberjufianb,  fein  $opf  ift  &eij;,  Htm  Äinber 
f tagen  über  einen  mel)r  ober  »veniger  ftarfen  $opffd;mer$,  ber 
ficr;  oft  nur  auf  eine  Steife  befcfyränft,  fie  legen  ben  Äopf  au, 
ffnb  fejr  unruhig,  (äffen  eine  große  ß'mpftnblicc^cit  ber  «Sinnet? 
organe,  befonberS  be$  QlugeS,  bemerken,  (eiben  an  Schlaf  lofig* 
feit,  oerfallen  aber  fe|-r  balb  in  Betäubung.  S)ie  $inber  Ite= 
gen  ba  mit  rjalbgefctylojfenen  klugen,  olme  ju  fcfylafen,  jeboa) 
auet)  otjne  alle  $$ei(t!a$me  an  ifyren  Hingebungen.  Gin  eigen? 
rbütnlicfyeS,  gcllenbeS,  oon  S^it  jtt  geit  eintretenbeS  plöf$(id)e$ 
$foff$restfi  unterbricht  öfter  tiefen  §albfd)laf.  S)ie  klugen  fmb 
meifl  etroaö  gerottet,  bie  spupiüe  ift  fel)r  empji'nblict)  gegen  ba§ 
Sicfjt  unb  contralnrt  ftd)  fteirfer.  2)ie  Sroefenljett  ber  Dtafe 
nimmt  ju  unb  bie  $inber  pfh'tcfen  öfter  mit  ben  gingern  an 
ber  DZafe  unb  an  ben  Sippen,  machen  anfy  fym  unb  loieber 
mit  ben  <panben  eine  automatifcfye  S3eroegung  nad)  bem  $opfe* 
(*in  feiner,  trotf'ener,  fnötcl)end^nlia)er  $Iu£f^(ag  bilbet  fiefc  an 
ben  SSangcn,  ben  Oberarmen  unb  ben  Sippen,  roeldjer  nad) 
gormer;  aud)  öfter  bem  SluS6rttd)e  ber  ^ranf^eit  oor^ergel^en 
foll.  §in  unb  lieber  fteflt  fiel)  gäfynefnirfcfyen  unb  äm'brefyen 
cer  klugen  ein.  £>er  (Befid^auSbrucf  pellt  eine  Facies  dolo- 
rosa bar,  roir  ftnben  eine  eingefallene  Sinie,  roelcfye  oon  hm 
inneren  ^lugemvinfel  naefy  bem  goc^beine  »erlauft/  eine  blaffe 
llmfreifung  be3  SWttnbe^  troefene  Sippen,  ein  mef)r  feUUtyeä  ai$ 
rotfyeS  (Befielt,  befonberS  aber  eine  häufige  Sftötlntng  ber  Sßan= 
gen.  SDer  (Stuhlgang  ift  meifl  »erjlopft,  ber  Urin  roirb  fpar* 
famer  gelaffen,  jeigt  aber  feiten  eine  entfdnebene  emjünbfid^ 
£5efcb;affen|eit,  ber  Unterleib  ijt  meift  eingesogen,  bie  §aut  mei)r 
troefen  unb  rau§.  2>iefe  gefammten  (frfaVinungen  bauem  bäm 
acuteren  Verlauf  meijt  nur  einige  £age,  beim  fubacuten  jeboa) 
auef;  roofyl  längere  geit  an,  treten  bann  aber  atta)  weniger 
grell  ^ereor. 

WUt  ber  ftarfet  ^eroortretenben  drfubation  laffen  tk  <Sl)m* 
ptome  ber  Weisung  nad),  ber  fynlt  tvirb  langfamer  unb  e3 
folgt  eine  speriobe  anfe^einenber  SBejferung,  tk  fid)  freiließ  in 
ben  einzelnen  gdllen  in  einem  fefyr  oerfcfyiebenen  ©rabe  bar* 
ßetten  fann.    S>er  Urinabgang  aber  roirb  fparfamer,  man  be* 
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merft  in  bemfelbtn  einen  Weißliefyen  fBobenfag.  &ie  Mimtet 
behalten  außerbcm  bk  Neigung  jur  <Sd)(ummerfud)t  unb  i^re 
S^eilnatymlofigleit,  fönnen  ben  $opf  nicfyt  aufrecht  galten,  eine 
circumfcripte  SRötfye  ber  einen  ober  ber  anbern  SOßange  fteüt  fidj 
öfter  ein,  ba$  spfTiicfen  an  ber  troefenen  Dlafe  unb  an  ben  mit 
einer  troefenen  $rufle  belegten  Sippen  nimmt  ju  unb  in  für* 
Ser  Seit,  oft  fa)on  naa)  24  Stauben,  öfter  auc^  erjt  fpäter, 
tritt  eine  neue  SSerfcfylimmerttng  ein. 

3e£t  beginnt  bat  Stabium  ber  Säfymung,   roelcfycS  auä 
ber  $tt!cfr»irfung  be$  öjfubateg  f)erüorget)t.   Hefter  fünbigt  fidj) 
•  bkt  bura)  roieberfyolte  Neigung  jum  erbrechen  an.   S5alb  folgt 
eine  auffallenbe  Abmagerung  beS  ganzen  $örper£,   bk  $inber 
liegen  in  einem   tieferen  <Sopor,  machen  fyä'ujig  automattfcfye 
SBelvegungen  mit  ber  ipanb    nad)  bem  $opfe   unb  naefy   ben 
(Benitalien,  fcfyaufeln  aud)  öfter  mit  bem  einen  Seine,  Ijeben 
bie  £anb  empor  unb  lafifen  fie  lieber  fallen,  fönnen  ben  ^opf 
gar  nietyt  mcljr  in  bie  §öbe  bringen,  unb  gefcfyiebt  folcfyeS  burd) 
bie  SBärterin,    fo  erfolgen  leicht  Neigung  jum  (*rbred)en  unb 
^rampfanfalle;    meift  mirb  ber  $opf  naa)  rücrmartS  gebogen, 
bie  $inber  bohren  benfelben  gleicfyfam  in bat  ^opffijjfen  ein;1" 
gä'fynefnirfaVn,  äSerbrefyen  ber  Singen,  ein  conoulfioifaV*  §8er* 
jiefyen  bet  SttttnbeS,  guelungen,  meijt  in  einer  (Seite  bet  Möv- 
per£,  auf  meiere  immer  £äbmung  folgt,  tollen  fiefy  ein,  fyefris 
fa)e  9\ötf)e  ber  Sßangen  iwa^elt  mit  Sobtenbläffe,    babei  i|1 
ber  tyuit  oon  feuern  met)r  ober  Weniger  fieberhaft,   außeror= 
bentlia)  unregelmäßig  unb  jule£t  fefyr  ffein  unb  faum  fühlbar. 
3n  einzelnen  gäüen  bemerft  man  auefy   eine  oebematöfe  51ns 
fdjroellung  ber  ?$uße,   ber  einen  ober   ber  anbern  $anb,   aud) 
tvo^)l  b(t  Q5efid)te*.     £>aS  Singe  ijt  je£t  uncmpßnblid)  gegen 
bat  liefet  unb  bie  Pupille  fcfyr  erweitert,  fie  reagirt  auefy  nia)t 
mefyr  auf  bie  Cnmvirfung   bet  £id)te$.    3"  einigen  gäüen  be= 
merft  man   bie  beim  cfyronifcfyen  Hydrocephalus  nicfyt  feirene 
Grfcfyeinung,   ba$  bie  Pupille  oScillirt.    ®ie  Siefpiration  lvirb 
feufjenb,  unregelmäßig,  öfter  auSfefcenb  unb  fcfynell,  unter  ßom 
»ulfionen  unb  mit  ber  Su^we  b(t  <SoporS  erfolgt  enblia), 
meijt  erft  naefy  einigen  Sagen,   bat  £nbe  ber  Sammer: «Scene 
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burd)  ben  £ob.    gn  einzelnen  gdüen  tritt   biefer  aud)  gan$ 
prö^Iic^)  ein. 

SDie  Sauer  bc$  gefammten  $ranft)eit6oerlaufe$  »erhalt 
fta)  überhaupt  fefyr  »erfcfyieben  unb  fann  fia)  auf  7—14  Sage 
unb  nod)  langer  auSbefcnen,  roorüber  bie  mefyr  fubacute  fa)lei- 
a)enbe  ober  actiüe  (ftotrmcfefartg  ber  $ranfr)eit  entfcfyeibet. 

b)  Sie  Arachnitis  symptomatica  t)at  einen  üer» 
fd)iebenen  Urfprung.  Stuf  folgenbe  Unißänbe  werben  roir  oor* 
jug&veife  ju  achten  fjabeu. 

Söir  fhiben  biefe  Arachnitis  häufiger  im  ä5lütr)eftabium 
be$  ® c^arlac^fteber^ ,  wenn  bie  eyantfyematifdje  QXffection  fia)  . 
auf  bie  (Setyirn^äute  übertragen  §at.  Sie  tritt  aber  aua)  als 
metajiatifaV  (Stotjünbung  im  Siücfbübung^eitraume  auf,  rooju 
bie  üorfyergegangene  erantbematifcfye  Slffection  eine  befonbere 
33egünftigung  barbietet.  6$  gilt  fyier  alles  baSjenige,  roaS  id) 
bereite  bei  ber  fi)mptomatifa)en  (Se^irnentjünbung  im  2Ufges 
meinen  oon  ben  beim  <Sa)arlaa)  üorfommenben  gormen  ber 
dkrjirnentjünbung  gefagt  ^abe. 

«pauftger  gebt  ber  Arachnitis  bie  un»orftd)tig  beroerf|tel= 
'(igte  5lbbeilitng  eines  aufgefangenen  Möpftfy  ber  Crusta  la- 
ctea  unb  ber  Tinea  mueosa  ttorfyer  unb  biefelbe  entmicfelt  fid) 
bann  balb  mcl)r  rafa)er  unb  actiüer  ober  aud)  langfamer  unb 
fd)leid)enber.  3n  *>m  Symptomen  feföft  bietet  fia)  feine  be* 
merfenSrocrtfye  äSt'rfcfyJebenfyeit  bar. 

<Sebr  oft  ge()t  bie  Arachnitis  frjeroor  au$  fatarrbalif^en 
unb  gajfrifdjen,  überhaupt  aua)  aus  ent$ünblia)en  gieberfranf? 
fyeitSjujtanben,  roegfyalb  ber  5Irjt  im  Verlauf  berfelben  biefen 
$UiSroud)S  nicfyt  nur  allein  im  allgemeinen,  fonbern  »orjugSs 
roeife  bei  ganj  jungen  unb  folgen  $inbern  beachten  mii^,  bie 
an  einem  ftärferen  (Säfteantriebe  juni  $opfe  leiben  ober  fid) 
fonft  burd)  eine  fyoroorfpringenbe  Anlage  au6jeid)nen.  Siefe 
ftymptomatif^e  Arachnitis  bietet  nict>t  nur  allein  in  §infid)t 
auf  ifcre  Siapofe  grof;e  @d)r»ierigfciten  bar,  fonbern  fte  iji 
aud)  nod?  roeit  gefährlicher,  als  bie  ibiopatfyifcrje  gorm,  ta  ftc 
jugleia)  oon  ber  gortbauer  berjenigen  $ran%iten  abhängig  \y 
bleibt,  benen  fie  ifyr  ßntjtefyen  »erbanft. 
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93ei  jungen  Wintern  jteßt  aucfy  ber  $eu$$u(ten  bte  Arach- 
nitis Ijin  unb  lieber  nad)  fid?,  obgleich  ber  bei  bemfelben  auf* 
tretenbe  Hydrocephalus  nicfyt  immer  alä  bie  golgc  einer  Gtots 
äünbung,  oft  ttielmefyr  ai$  hie  einer  ungewöhnlichen  SSlutcons 
gepton  betrachtet  werben  muß. 

ßnblid)  pflanjjm  entjunblic^e  SJffectionen  be$  SKütfenmarfö 
fiefy  auf  bie  Arachnoidea  cerebralis  fort. 

$lad)  biefem  »ergebenen  Urfprunge  ber  Arachnitis  sym^ 
ptomatica  werben  auet)  bie  örfcfyeinungen,  Welche  ha$  §eran= 
nafyen  berfclben  anbeuten  fonnten,  fia)  feerfcfyieben  barßellen 
muffen.  £)ie  (Symptome,  Welche  bie  au»gebilbete  ^ranffyeit 
fce^eicfynen,  ffnb  biefelben,  welche  bei  ber  SSefcfyreibung  ber  ibio= 
pat^ifcfyen  gorm  aufgeführt  worben  finb,  nur  mit  bem  Unters 
fcfyiebe,  bafj  bie  ©tnnptome  ber  urfprünglicfyen  ^ranffceit 
fia)  mit  eimnifcfyen  unb  bie  ber  Arachnitis  nicfyt  feiten  »er* 
bunfeln  unb  ungewiß  machen.  S)ie  wicfytigjten  ^ennjeicfyen, 
welche  hen  Anfang  ber  ftymptomifcfyen  Arachnitis  befunben, 
pnb  bie  beginnenbe  Betäubung  tterbunben  mit  Sftei$ung$ft)m? 
ptomen,  bie  fiel)  bcfonberS  im  2(uge  unb  in  einer  confenfueüen 
5Jffection  beg  $ftagen$  auSfprccfyen,  infofern  Wir  e$  nietyt  mit 
älteren  $inbern  &u  tf)un  fyaben,  bie  über  franf()afte  ®efül)le 
im  $opfe  f$  auSfprecfyen  fönnen.  SDabei  berucfftcfytige  man 
Sugleicfy  ben  $eficfyt$au6brud;  be£  $tnbe3,  bie  bleiche  Umfrei= 
fung  be$  SftunbeS,  btä  plö^lid;e  Zrod'enwerben  ber  9lafe,  ben 
»eranberten  fcfyielenben  SBlirf',  bie  gmpjinblicbrat  beS  AugeS  ge* 
gen  ha$  gicfyt,  bie  $une|mtenbe  Unbefyaglia)feit  beim  Aufrichten 
M  ÄopfeS,  bie  »orwaltenbe  Neigung,  benfelben  anzulegen,  ben 
häufigen  SBec^fel  ber  ©efid^farbe,  »or$üglicfy  aua)  bie  Gonfu> 
tution  be£  M'mbet  unb  bie  befonbere  Statur  ber  juni  ©rtmbe 
liegenben  $ranfl)eit.  3$  hie  Arachnitis  big  Jttm  Stadium 
exsudationis  »orgcfcfyritten,  bann  fann  bie  SMagnofe  nid)t  mefjr 
SWeifelfyaft  bleiben  unb  bann  bietet  ber  Weitere  Verlauf  feine 
weiteren  befouberen  Abweichungen  bar,  nur  ha$  er  fidj  meifl 
rafa>r  barftcilr,  a\$  bei  ber  ibiopat&ifcfcen  gorm. 

2>i*  «Sectio«  ber  an  Arachnitis  toerflorbenen  ^inbern  web 
fit  md),  bajl  am  fcauftgfieu  bie  fertffe  §aut  ber  ©etyinwntri; 
Ui  unb  bev  Stoß*  be$  (M)irn$,  inbeffen  aua)  tyäujig  genug  bie 
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Arachnoidca  ber  oberen  ©etyirnftöc&e,  enttwber  fiir  ftcf)  allein, 
ober  bod)  gleichzeitig  erfranft  gefunben  tverbe.  Hötr  ftnben  fie 
metjt  graulief)  ober  ttmfjlicf)  gefärbt,  ttnburcl)ficr)tig  tmb  trübe, 
bin  ttnb  lieber  attc^  mit  eiroeifjjtoffartigcn  5tu$fcb;tt>i&ungett  be* 
beeft.  (Bleicbjeitig  ijt  eine  mebr  ober  tuender  bebeutenbe  feröfe, 
bin  imb  lieber  aticl)  trübe  unb  feröS  eiterartige  3lu$fcbtt>i&ung 
üorl)anben,  bie  fotvo^t  in  ber  Cavitas  cranii  als  im  S^lge* 
tt>ebe  ber  pia  mater,  fcorjugsmafe  aber  and)  in  ben  ©e^inu 
ttentrifcln,  felbft  im  Siücfnimarf^fanale  angekauft  ijl.  SDie 
Arachnoidea  in  ben  ©ebirnttentritXn  fmbet  man  bin  tmb  rme= 
ber  raub  nnb  gleid)fam  runjelig  unb  nid>t  feiten  unter  berfek 
ben  eine  (£rrüeid)ung  ber  äöanbungen. 

§..  555. 
2.  S5ie  ^ubjtan$ent$ünbung  beS  ($ebirnS  ift  im  finblita 
Lebensalter  niebt  feiten,  oft  mit  ber  Araclmitis  gepaart.  0ie 
tritt  auf  mit  einem  eretbifeben  unb  ^pofiatif^en  Qfyaxa* 
fter,  ttor^iglid)  wenn  fie  als  fl)mptoniatifcbe  ^ranf^eit  auSge* 
bilbet  rDirb,  n>ie  5.  33.  beim  (Scbarlacfc.  SBei  tveitem  am  £>äu- 
figften  ftnben  mir  Ui  jüngeren  ^inbern  aber  bie  jur  tätmi* 
ebung  ber  SWarffubfianj  unb  üormg§u)eife  jur  (Srivetcbung  ber 
Söanbungen  ber  (M)irnböt)len  fübrenbe  dnt$ünbungSform. 
£>aju  biSponirt  bie  nmebere  SBefcfyajjenbeit  ber  üftarffubjfanj, 
bie  ferofere  35lutbef$affen$eit  beS  ftnblic^en  Lebensalters 
unb  bie  mit  ber  (*ntn?icfelung  beS  @fe$itn$  in  SScjiefyung  fte* 
benbe  SäfteturgeSeenj  jttm  $opfe.  SDiefe  gönn  ber  (Befjint* 
entjünbung  be$eid)net  and)  üorjugSmeife  jene  $lxt  be»  Hydro- 
cephalus  acutus,  bem  eine  körperliche,  fid)  öfter  in  einzelnen 
gamilien  fortppanjenbe  Anlage  $um  ©runbe  liegt,  bie  fyn  unb 
lieber  mit  ber  Hypertrophie  beS  (BebirnS  in  IBejiefyung  jie^t 
unb  md)t  feiten  als  bie  golge  eines  ausgearteten  35ilbungS* 
projeffcs  betrachtet  werben  muß.  DbgteiO)  fid)  biefe  ^ranf^eit^ 
form  in  einzelnen  galten  febr  acut  enttvicfelt,  fo  $cicf)net  fie 
fieb  bod)  attd)  in  Dielen  gällen  burd)  ein  längeres  'otabhmt 
ber  Vorboten  au$.  Einmal  hh$  jur  2(uSbilbung  gelangt  üer* 
läuft  fie  jeboeb  in  be  nmeijien  gällen  fefyr  rafc^.  $(u$er  ifyxtt 
felbftflänbigen  (Sntmicfelung  beobachten  t&k  fit  auefy  all  ft)m^ 
ptoniatifdje  $ranf$ett,    befonberS  in  Skrbinbuug  mit  ber  Ga- 
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stromalacie,  bem  $euct)t)uften,  bei  Sftefenterialreijffebern  unb 
auct;  beim  Scfyarlact;.  Seltener  fömmt  fie  bei  alteren  Wintern 
loov,  obgleich  jte  hü  ü)nen  ni$t  ganj  fefylt,  am  bduftgften  ttürb 
fie  aber  im  frühen  Lebensalter  gefunben.  IDefter  fnüpft  jte 
fia)  aua)  an  einen  franf^aften  3at)nungSprojc$. 

SSci  ber  S)iagnofe  biefer  $Mnf&eit£form  fjaben  roir  ttnfere 
$lufmerffamfeit  üorjugSroeife  auf  bie  förperltcbe  Anlage  mit 
31t  richten,  auS  roelcfyer  biefelbe  fo  bauftg  ^erüorge^t  unb  bie 
fia),  roie  bereits  erwähnt  roorben  ijr,  nid)t  feiten  in  einjelnen 
gamilien  erb(id)  fertpflanjt.  Sie  fpria)t  fia)  |itnad|ji  auS  in 
einer  eigeurpmUcfyen  gorm  beS  Äftpfeä,  bie  mit  einer  Hyper- 
trophie beS  ©efyirnS  im  gufammenfyange  ju  flehen  fcfyeint  unb 
bie  fid)  auS$eid)net  bura)  eine  ^erüorfpringenbe,  im  SSerfyaltniß 
Suin  übrigen  Motfe  jebod)  formale  ©tirn,  burcb  ein  jldrfereS 
iperüortreten  ber  Scheitelbeine,  einen  unfcerfydltnifjmdßig  breiten 
Scheitel  unb  einen  jkrf  geroblbten  §interfopf.  S3ei  jungen 
^inbem  fmben  roir  ^ugleicb  offene  gontaneüen  unb  ^tdtbe  unb 
eine  langfam  eintretenbe  SSerfriöcberung  berfelben.  gugleid)  finb 
folebe  hinter  mcfyr  auSgejeid)net  btird)  eine  jartere  JDrganifa* 
tion,  einen  feinen  &eint,  fyclle  SRötfyc  ber  Söangen,  blonbe 
§aare,  blaue  klugen,  ober  fie  geboren  511  ben  oollfaftigen,  burd) 
einen  (freef?  ber  (Srndbrttng  ausgezeichneten.  SDer  (Styaraftcr  in 
ber  SebcnSdu^ertmg  beS  (SefytrnS  ift  oft  ausgezeichnet  burd)  eine 
grofje  örregbarfeit,  bafyer  aua)  burd)  eine  frühzeitige  @eijte$s 
entroiefelttng,  oft  aber  aud),  unb  sroar  bann,  wenn  SBottfaftig* 
feit,  (||ce|  ber  organifd)en  SSilbung  unb  ein  cad)eftifa)cr  Safte= 
jujtonb  oorroalten,  burd)  SföegungSloftgfeit  unb  (Stupibitdt. 

SDie  ^ranfbeit  felbjt  entmdd)ft  nun  entroeber  mebr  fcfylei; 
djenb  aus  biefer  erroa'bnten  Anlage,  ober  tritt  nad)  ber  öintmvs 
hing  befonberer,  baS  @t$irp  betreffenber  (BelegenbeitSurfacben 
auf  unb  $at  bann  balb  ein  fürjereS,  balb  aber  aud)  ein  län* 
gereS  Stabium  ber  Vorboten  ober  ber  gefolgerten  entzünblid)cn 
$ranfbeitSanlage. 

(Säuglinge  [äffen  eine  mürrifebe,  Sftifjbebagcn  befunbenbe,ftdg= 
liebe,  tveinerltdje  Stimmung,  ein  bumpfeS  §inftarren,  eine  gro^e 
fpinfdlügfeit  unb  befonberS  eine  Hinneigung  $ur  (Schlummer: 
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fucfyt  mit  einem  geonflfen  ®rabe  üon  (fmpffnbncfyfeit  ber  «Sinnens 
Organe,  befonberS  £ia)tfa)eu,  »erbunben,  bemerken,  keltere 
$inber  (äffen  einen  fcfyleppenben,  tattmetnben,  lenbenlafymen 
(Bang,  ein  herabhängen  be$  $opfe$,  ein  gebanfenlofeg  §in* 
brüten,  $leid)gü(tigfeit  gegen  pftycfyifcfye  ßinbrücfe,  eine  fefyr 
nuirrifcbe  ttnb  »erbrüf$litt>,  gegen  alle  pft)d)ifa)en  öinbrücfe  SGBt* 
bernnllen  üerratbenbe  ®emütb$fiimmung  wafyrnefymen,  fragen 
über  einen  bttmpfen  Ä;opffa)merj,  ©cfytvinbcf,  Mangel  an  Sippe* 
tit,  geftörte  Erbauung  unb  $erfiopfung.  S)er  $efj'cfyt$au$s 
brucf  üerdnbert  fia)  fyäujig,  ber  $pul$  geigt  fid)  »on  geit  ju 
geit  etwas  gereijt  unb  e$  mad)t  fid)  nacfy  unb  nad)  ein  üor= 
tvaltenber  fd)mers^after  ©eficfytSauSbrud:  bemerkbar. 

dUfy  längerer  ober  ruberer  Seit,  nieift  fcfyon  am  britten 
bis  fünften  Sage  entlief e(t  fid)  ein  foporöfer  gujtanb,  ber 
in  feinem  auftreten  an  einen  mefyr  ober  weniger  beutlid)  augs 
gefprodjenen  gicberjujtanb  gebunben  i(t.  tiefer  seidmet  fid) 
ai\$  bureb  einen  frequenten,  roeiajen  spute,  burd)  eine  bebeuten= 
bere  treefene  §i£e,  £rorfenfyeit  be$  SttunbeS  unb  ber  Sftafe,  fyer* 
ttorfled)enbe  §ifce  im  $opfe,  circumferipte  SKötfjung  ber  &Ban* 
gen  unb  bebeutenbere.<Sa)tvere  be3  Kopfes.  SRit  ber  «Steigen 
rung  be$  0opor$  laßt  ba$  gieber  aber  mefyr  nad)  unb  e£ 
machen  fia)  mefyr  unb  mefyr  bie  örfdjeinungen  eines  überwies 
genben  ©efyirnleibenS  geitenb.  SDabin  geboren  leiste  Delirien, 
ein  SSerbrefyen  unb  ein  fcfyielenber  SBlicf  ber  fingen,  gäfynefnirs 
fcfyen,  ein  anfalteroeife  auftretenbeS  5Iuffd)reien  unb  ^töfynen, 
june^menbe  UncmpfinbÜcfyrnt  be$  Qk()ör$  unb  be$  C4)eft'd)t$,  eine 
bebetttenberc  SSerjerrung  ber  ©efidjtSjüge,  ein  bleiches  5(nfet)en, 
eine  auffaüenb  roelfe  uub  regungslofe  S5efa)affen^eit  ber  SKu|> 
fein  be$  $örper$,  jitternbe,  mefyr  abgebrochen  »ottfüfyrte  S5e= 
Regungen  mit  einer  SHücfenlage  unb  surücfge^ogenem  $opfe, 
bei  einem  fafi  fteberlofen  gujtanbe  unb  einem  fteinen,  weisen, 
fefyr  unterbrächen  spulfe,  öfterer  Steigung  jum  (Mrecfyen  unb 
einer  fcfymerjfyaften  Spannung  in  ben  ^>räcorbien. 

3n  furjer  geit  gefetten  fid)  tiefen  <Si)tnptomen  (*om>ulfio= 
nen  unb  ein  ©tarrfetm  ber  SttuSfefn  beS  SRücfenS  unb  ber  (*r; 
tremitäten  bei,   welche  (rrfcfyeinungen  fid)  öfter  nur  auf  eine 
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^örperfeite  befcfyrdnfen  unb  balb  in  eine  üoflfommene  gafmmng 
übergeben.  3>er  $opf  wirb  öfter  rücf'mdrtip  gebogen  unb  ber 
§interfopf  mit  einem  profufen  ©c^iveige  bebeeft,  bie  Jt'inber 
fperren  bie  flcifen  ©cfyenfel  öfter  weit  auSeinanber  unb  liegen 
mit  gekrümmtem  dürfen  tt\m$  nad)  bei*  &üu  gerichtet.  Sie 
machen  ücrfc&iebentlicfye  automatifdje  ^Bewegungen  mit  ben  §ans 
ben  naa)  bem  $opfe,  laffen  §arn  unb  Stuhlgang  unwillfüfyrs 
lid)  unter  fiel)  ge|en,  collabiren  fefyr  bebeutenb  unb  Verfallen 
»on  Steuern  in  einen  gieberjupanb,  ber  burd)  einen  fefyr  fre* 
qttentfit  tyüU,  einfeitige  SHötlmng  ber  SBangen,  größere,  meift 
ungleich  ocrtfyeilte  £ige  unb  profufe  partielle  Scfyweifje  fid)  U- 
merftief)  macl)t.  §lad)  unb  naefy  erreicht  ber  Scpor  ben  työcfc 
Pen  ©rab,  bie  (*rtremitaten  unb  ©cfylief^musfeln,  fo  wie  bie 
Sinnesorgane  ßnb  gelähmt,  »on  Seit  su  geit  ftetten  fia>  and) 
noefy  wofyl  einfalle  eines?  ©tarrframpfeS  ein,  bat  (Befielt  wirb 
tobtenblag,  bie  bisher  beftanbene  tyelle  Siötlmng  ber  einen  ober 
anbern  &öange  wirb  bunfler  unb  fcl)mu£ig,  tat  $lt&men  wirb 
miifyfam,  juweilen  auSfe£enb,  jule£t  rödjefab  unb  ber  Xob  U- 
fct)lief$t  bk  Scene. 

£)b  biefe  §Irt  ber  (Be&irncnrjunbung  ber  ^inber,  wenn  fie 
ein  Wlai  ifre  SluSbilbung  erreicht  fyar,  jemals  geseilt  wirb,  peffe 
icfy  fe^r  in  gweifel,  ba  bie  mit  berfeiben  ätifrretcnbe  (!rwei* 
cfyung  eine  gurüdfii^rung  jur  organifetu-n  gntegritdt  wofyl  faum 
jemals  ätilaffen  bürfte.  gbre  wiefytigpen  llnrerföeibtmggmcrfs 
male  tton  ber  Arachnitis  bejier)en  fid)  auf  bie  bezeichnete  51m 
läge,  ben  weniger  aettoen  giebcrjuftanb,  bm  fcöfocren  ®rab  ber 
Störung  ber  (M)irnfunctionen  tmb  auf  bie  tetanifefren  SufäUe, 
bie  im  weiteren  Verlauf  ber  $ranfyeit  ber  £ctymung  üoran* 
ö^en, 

§.  556. 

3.  2>ie  $erbinbung  ber  Arachnitis  mit  ber  @5er;irnerWei= 
cfyung,  fomit  alfo  eine  gemifc^te  &r<mftt!t#fdrm/  fömmt  fefyr 
oft,  fcielleicfyt  am  rjäußgpen  oor;  wenigftenS  jtnben  wir  fefyr 
t)äufig  eine  ££)eilnat;me  ber  Arachnoidea  in  ben  ©cfyirnoens 
trifefo  unb  an  ber  SBajtS  beS  (BefyiwS  unb  mit  biefer  augleid) 
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ein  feröfeS  'ober  ferös  eiterartiges  Erfubat.  S)er  Verlauf  unb 
bie  Erfcfyeinungen  biefeS  zufammengefefjten  $ranu)eitSzujlanbeS 
ergeben  fia)  fcfyon  aus  ber  fBcfc^reibuncj  ber  beiben  einfachen 
^ranffyeitsformen,  unb  eS  ijt  fyier  eine  weitere  Erörterung  ber* 
felben  nia)t  notfywenbig. 

§.  557. 

lieber  bie  urfacfylicfyen  Verfyä'ltniffe  ber  Qkfyirnentzünbung 
ber  hinter  ijt  bereite  Wfämäfiß  angeführt  worben,  in  beut  dtaty 
folgenben  fott  bie  Ueberftcfyt  berfelben  ücrooüjMnbigt  werben. 

£5ben  an  ftefyt  bie  spräbispofition,  bie  entWeber  an  baS 
normale  gcbensoerfyaltnij}  beS  $inbeS  geknüpft  ijt  ober  aud) 
in  frant^after  Steigerung  fyeroortritt. 

3n  erfterer  Veziefyung  fömmt  in  Vetracfyt  bie  weichere  £)rs 
ganifation  ber  ©efyirnfubjtanz  unb  bie  mit  ber  Entwicfelung 
berfelben  in  Verbinbung  ßefcenbe,  »orwaltenbe  SäfteturgeScenj 
naefy  bem  $opfe.'  3"  Zweiter  §inficfyt  bietet  ber  galmungSs 
prozeß  einen  beachtenswerten  Hmjtanb  bar,  ber  auf  jene  Saftes 
turgeScenz  ttermefyrenb  wirft.  3>ann  fyaben  Wir  unfere  5luf= 
merffamfeit  aber  aua)  ju  richten  auf  eine  ausgezeichnetere,  ^ar= 
tere  Drganifation  einzelner  Äinber  unb  auf  eine  cacfyeftifcfye  Eons 
jhtution  berfelben.  3n»  SScfonbcre  ijt  aber  jene  organifcfye  $ln= 
tage  zu  beachten,  bie  bereits  §.  555  befcfyrieben  worben  ijt, 
bie  fid)  in  einzelnen  gamilien  erblia)  fortpflanzt  unb  fefyr  oft 
als  ber  §IuSwud)S  einer  fcropljulofen  &iat|efis  ju  betrachten  ijt. 

ES  fcfyeint  eine  biefe  $ranffyeitsbilbung  begünfh'genbe  Stims 
mung  beS  SebenSprojefTeS  aber  au<fy  fyin  unb  wieber  eine  aü= 
gemeinere  Verbreitung  einzugeben,  WcnigjamS  ftefyt  es  bura)  bie 
Erfahrung  fejt,  ba$  bie  ©efyirnentzünbung  ber  $inber  zu  man* 
<$en  Seiten  ungewöfyn'«^  fyäuftg  üorfömmt,  fajt  eine  epibemifaje 
Verbreitung  eingebt,  wäfyrenb  biefelbe  zu  anbern  Seiten  nur 
feltener  zur  ärztlichen  Beobachtung  fömmt.  Ein  folcfyeS  fyäuj5s 
gereS  Vorkommen  ber  in  SRebe  jtefyenben  $ranff)eit  fcfyeint  jes 
bod)  weniger  oon  einer  felbfulänbigen,  allgemeiner  verbreiteten 
Anlage,  als  »on  ber  allgemeineren,  bttrefy  bie  fyerrfcfyenbe  $ranfs 
fyeitSconftitution  hervorgerufenen  Verbreitung  fol$er  gieberfranf- 
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$ett$juftfinbe  abhängig  511  fel)n,  twl$e  eine  feistere  Xtyiinofymt 
be$  @5efyirn3  unb  feine*  §äute  am  $ran%itSpro$efie  naefy  fia) 
äiefyen.  ß»  gilt  bieS  ins  SBefonbere  fcon  ben  fatarrfyalifcfyen 
gieberft\inff)eit$nitlanben  unb  ber  Bronchitis  ber  hinter,  ab= 
gefefyen  Dorn  ^euebbußen,  ben  erantl}ematifd)en  conragtöfen 
$inberfranffyeitcn  unb  ben  gajlrifdjen  Siffectioncn,  bie  ben  $opf 
fo  leicfyt  in  eine  9ftitleibenfd)aft  üerfeßen. 

'f&U  (MegenfyeitStirfacfyen  fommen  alle  fola>  Cnntoirfuns 
gen  in  Betracht,  bie  enttoeber  eine  birecte  ©efyirnreijung  nad) 
fiel)  thtyn  ober  ben  eintrieb  ber  Reifte  nad)  bem  $opfe  im 
bebeutenberen  (£rabe  »erme^ren.  C*6  geboren  bafyin  «Kopföer* 
(errungen,  beren  nachteilige  Sößirfttngen,  fo  n>ie  bei  Grroacfyfes 
nen,  an§  bei  $inbern  öfter  erjl  fpät  ^eroortreten;  pfl)cr)ifcr)e 
unb  (tarfe  <Sinne$reije;  ber  Sftigbraud)  er^i^enber  2>inge,  befc 
gleichen  ber  Brechmittel  bei  fold)en  $inbern,  bie  eine  entfa)iebene 
SInlage  für  bie  in  SKebe  ftefyenbe  $ranfr)eit3bilbung  tragen.  2>ie 
(Haltung,  in  fo  fern  fie  überhaupt  leicht  ©ntjünbungen  ber 
feröfen  §äute  fyerüorrttfr,  gehört  511  bm  häufigeren  t?eranlaflfen= 
ben  llrfacfyen.  3n»  SSefonbere  finb  aber  Diele  anbere  Mvanb 
Reiten  ju  beachten,  au£  freieren  bieS  enrjtinblidje  ©efyirnleiben 
gleia)fam  fyer»orn?äcr)jt  unb  bie  bereite  §.  551  aufgeführt  tvor* 
ben  finb. 

SHe  SSorfyerfage  bei  ber  ©e^irncntjiinbung. 

§.  558. 
Söenn  toir  bie  Söicfytigfeit  bei  £)rgane$  in  Betracht  jies 
fjen,  üon  bem  fyier  bie  Siebe  iß,  fo  lafjt  fid)  fd)on  bie  grofje 
SBebeutung  folgern,  welche  bie  in  bemfelben  attftretenbe  &nu 
jünbung  bjaben  muffe,  bie  nia)t  nur  aL'iin  eine  augenblicr!lid)e 
£ebcn$gefafyr,  fonbern,  wenn  biefe  auefy  glücflict)  abgrivenbet 
tvorben  ifr,  jugleicr;  golgefranffyeit^tifiänbe  bebingen  fann,  bie 
fparerfyin  ba$  £eben  in  eine  neue  (Sefafer  üerfefcen  unb  befom 
ber*  aud)  bie  SSeranlaftung  ju  ©riftcSftörungen  werben  formen. 
Q€  fiellt  fia)  biefe  große  allgemeine  SBcbeutung  ber  (Ber)irnent* 
junbung  bei  bm  einzelnen  gormen  berfelben  bennoa)  »erfd;ie; 
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ben.  ®ie  größte  (Befafyr  bebingt  ofyne  gweifcl  bie  <Subftanj= 
entjünbung  unb  &war  ttorjugSWeife  bie  mit  Grweicfyung  oerbun= 
bene  gorm  berfelben.  Loftan  tyat  bereite  bie  abfodtte  Xött-- 
licfcfeit  biefer  ^ranffeeitSform  behauptet,  unb  fo  mit  id)  au$ 
eigener  ßrfafyvung  fprecfyen  fann,  muß  id)  biefem  Urteile  bei= 
pflichten.  SDenn  bie  genaue  SDijtinction  ber  einzelnen,  jum  Xtytii 
in  einer  Kombination  attftretenben  ober  auo)  in  cinanber  tiber* 
gefyenben  Sornien  &cr  ©c^irnentjünbiuig  ijt  faum  möglia),  unb 
bafyer  audj)  bie  tfanafyme,  M%  (Befcirnerweicfeungen  geseilt  wor; 
ben  finb,  fe^r  unjuüerläffig.  SSBenigflciü  wirb  bie  (frfafcrung 
über  bie  SNbglid^eit  ifyrer  §eilung,  bie  freiliefe  oon  üielen  $lerj* 
ten  behauptet  Wirb,  noefe  überjeugenbere-  £[)at[ad)en  naefeweifen 
müjTen.  5Dte  phlegmonöse  ©ubfianaentjiinbtuig  i(t  ferner  hm 
Füllmitteln  ber  $un|l  mefyr  jugänglicfe  als  tu  fel)peftatifd>e. 
<Sefcr  übel  ftefet  eS  mit  ber  sprognofe  ber  fcfeleicfcenben  <2ubßan$s 
entjünbung  au$,  gegen  tveldje  bie  $unji,  wegen  ber  Schwierig* 
feit  ber  2>iagnofe,  wofyl  nur  fyöa)|l  feiten  etwas  auszurichten 
üermag. 

SHe  ßntjünbung  ber  Dura  mater  unb  Arachnoidea  ges 
wd'fyrt  eine  5IuSft'd)t  jur  Reifung,  wenn  fie  im  2>rabium  ber 
»ormaltenben  9uiumg  jur  SBefyanblung  fömmt.  §at  ft'cfe  be* 
reitS  eine  tluSfcfywifcung  gebübet,  fo  ift  ein  gli'ttflicfecr  Ausgang 
ber  $ranfl)eit  nur  als  eine  SdiSnafyme  üon  ber  Sftegel  ju  U-- 
trachten,  bie  nie  eintritt,  wenn  baS  (frfubat  fefer  befceutenb  tfi 
ober  eine  puriforme  SSefcfeaffenfeeit  angenommen  feat.  S5elbji 
beim  glüd'licfeeren  Ausgange,  bleiben  boety  fyäufig  golgefranfc 
Reiten  jurütf,  bie  eine  neue  ®efafyr  ober  wenigftenS  eine  &$* 
rung  ber  ©eifieSfunctionen  begrünten  rönnen.  3tf  ber  S>er= 
lauf  ber  $ranffyeit  bis  jum  Stadium  paralyticum  üorgefeferit-- 
ten,  fo  ijt  an  eine  §ei(ttng  niefet  mefyr  ju  benfen. 

5)ie  Encephalitis  traumatica  gehört  in  ten  metften  gd'U 
len  ju  ben  gefäferli  elften  ilranffyeitSformcn,  tfyeüS  wegen  ber 
bura)  bie  Skrbinbung  bebingten  Kompilationen,  tfycilS  wegen 
ber  Unmöglichkeit,  bie  in  »iclen  fallen  Statt  fmbet,  ein  üor* 
fyanbencS  Krtraoafat  aufjupnben  unb  ju  entfernen,  »orjäglicfe  aber 
au$  Wegen  ber  verborgenen  öntwicfelung  jener  3(rt  von  dnu 
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jünbung,  bie  in  golge  <&tatt  gefunbener  ßommotion  eines  ©es 
tjirntfceileS  fid)  erft  längere  geh  nad)  ber  SBerfefcmig  funb  giebr* 

©ie  ©efafyr,  bte  ber  ©onnenpid)  mit  fiel)  füfyrt,  ip  be= 
fonberS  »on  bem  ©rabe  beS  ^ranffyeitSuipanbeS  abhängig.  3ft 
biefer  bebeutenb,  fo  ifi  wenig  Muäfityt  für  bie  Rettung  be$ 
Sranfen  oorfyanben,  ba  wir  e3  in  folgen  gatlen meip  mit  bc= 
beutenben  blutigen  ßjtraöafaten  unb  einer  organifdjen  gerpös 
rttng  ber  ©efyirnmaffe  ju  tbun  fyaben. 

®ie  Encephalitis  biliosa  gebort  i^ren  Wefentlicfyen  33iU 
bung^er^ciltnijTen  nad)  su  *cn  gutartigeren  gormen  ber  ©e= 
tyirnenrjünbung,  bie  bei  einer  ridjtigen  SBebanblung  in  ben  mei= 
pen  gallen  glüd'licr;  geseilt  wirb.  SUtSnafymen  fommen  jebocfy 
attd)  bei  ifyr  cor.  S)ie  Encephalitis  typhosa  peigert  bie  ©e= 
fafyr  be$  Typhus  um  ein  SBebeutenbeS,  bennoct)  fömmt  üiet 
auf  tm  ©rab  ibjrer  2lu3bilbung  unb  bie  fpeciellere  SOßefenS* 
gepaltung  ber  (S'ntjünbung  an.  S5cße§t  P'e  mel)r  als  Arach- 
nitis  ober  r;t)poftatifcfye  öntjünbung,  fo  wirb  fie  beim  madigen 
©rabe  ber  QluSbilbung  oft  befeitigt.  §öcr;p  lebenSgefdl)rlicr;  i|l 
fie  aber  aU  faulige  ©cfyirnentjünbung. 

SDtc  Encephalitis,  Weld)e  fid)  bem  Delirium  tremens 
öfter  beigefellt,  bebingt  einen  bofeen  ©rab  »on  SebenSgefa^r, 
Wirb  inbejfen  bennod)  öfter  glücflid)  geseilt,  Wenn  fie  nicfyt  ei= 
nen  fefyr  fyofyen  ©rab  erreicht  fyat  unb  bk  (Sonpitution  be$ 
©ubjecteS  nicfyt  $u  fel)r  zerrüttet  ip. 

2>ie  ©ebirnentjiinbung  ber  ©reife  gehört  ju  *Un  meip 
töbtticfyen  $ranffceitcn,  wenigPenS  fyalte  id)  bie  gdQe  gelungen 
ner  Reifung  ber  ©ebirnerweid)ung  für  fet)r  zweifelhaft. 

stfid)t  minber  gcfabrlicl)  ip  bie  Encephalitis  ber  ifinber, 
Sritt  fie  ai$  einfache  Arachnitis,  alt  erfubatiue  ©ntjünbung 
auf,  fo  gelingt  bie  Teilung  öfter,  falls  e$  bem  Slrjte  gepattet 
ip,  fcfyon  im  2>tabium  ber  fcorwaltenben  entjünblicben  9teU 
jung  gegen  biefelbe  fyanbelnb  auftreten  jtt  Tonnen.  §öd)p 
feiten,  aber  bennod)  auSnabmSWeife,  gelingt  bie  Leitung  im 
(Stabium  ber  (frfubation,  infofern  biefe  in  einem  mäßigeren 
©rabe  bepebt.  gm  ©tabiurn  ber  £dl)mung  ip  bie  ^ranf^eit 
unheilbar.   Principüs  obsta  fann  als  Siegel  bei  biefer  $ran£* 
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fyeit  gelten.  Juki,  tuo  bic  gorm  ber  ©rfciriicriimdjung  enttws 
ber  für  fic^>  ober  in  SBcrbinbttng  mit  einer  Arachnitis  oorbau= 
ben  ifl,  t\\nn  an  eine  Reifung  mol)l  faum  jemals  gebaut  tuet* 
ben,  työcfyjtenS  bürftc  folc^c  nur  im  SBrgtnnrn  beS  liebet  für 
moglid)  ju  galten  fet)n. 

Unter  ben  $ranf&eit$$uflanben,  bie  als  fpatere  folgen  bei 
ben  t)erfd)iebencn  gönnen  bet  @e&irncnt$ünbung  f)erüortreten 
fönnen,  fyabm  roir  ju  beachten:  gaftmungen  ber  Sinnesorgane 
unb  ber  ©liebmaafkn,  Söcrdift  beS  (*3eba$tm|TeS,  ©eifte$franf< 
Reiten,  befonberS  S5(öb(inn  unb  S)ianie,  bic  ÖpMtyfir;  ben  St. 
$eitStanj,dn-onifd)en  ,$epfd)mer$  u.  f.  tu. 

$on  ber  $ur  ber  (Befyirnentjünbung. 

§.  559. 

So  tute  bie  ©iagnofe  ber  Encephalitis  unb  befonberS 
bie  il)rer  fpccieÜercn  äftobijkationen  mit  ben  größten  Schwierig: 
feiten  oerbunben  ifl  unb  ben  geübten  93licf  eines  erfahrenen 
$lrjteS  erforbert,  fo  forbert  ifyre  SSefcanblung  eine  fel)r  tuiiftd)^ 
tige  (frtvägung  aller  fcorfyanbenen  Htnftanbe  unb  ein  gereiftes 
praftifcfyeS  Talent  be»  geilrunfHerS.  SDic  organifcl)e  SSefdjaffen« 
fyeit  beS  (BefyirnS  unterliegt  fe^r  balb  einer  unheilbaren  ger* 
flörung,  baS  glücflid)e  9iefultat  ber  $ttr  ^a'ngt  bafyer  ttormgS= 
tueife  oon  einem  frühzeitigen  entfe^eibenben  ßimuirfen  ab,  bes 
fcor  bie  ^ran^eit  in  ifyrer  (Snrtvicfelung  bis  ja  einem  (Befat)r 
briugenben  (Brabe  oorgefc&ritten  ift.  S5er  Selbfi^ülfc  ber  dla- 
tur  ift  fyier  Wenig  jtt  oertrauen,  ba  t^eilS  bic  bereits  ertva^nte 
SBefd)affenfyeit  beS  £)rganS,  tbeilS  bk  fclmeüe  gerftörung  feiner 
orgamfcfyen  Vitalität  folcfye  wenig  begünftigen.  Um  fo  tnifätfe 
benber  unb  rafdjer  mufj  bafyer  bk  ä'r$tlia)e  feifteimvirfung  in 
antuen  bung  fonimcn. 

(*in  flüchtiger  UeberblicE  ber  $erfd)iebenfyeiten  ber  Ence- 
phalitis füfyrt  fd)on  511  ber  Uckrjettgtmg,  ba§  bie  SBefyanbltmg 
tiefer  öerfcfyiebenartigen  ilrant^citSstiftcinbe  nicfyt  naa)  einem 
3>iaa$(tabe  geleitet  »erben  fbnne,  ba$  felcfye  oielmefyr  ben  ü)ios 
bifücationen  in  ber  SßefenSgeflaltung  ber  $tantyt\t  unb  ins 
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SSefonbere  aucr;  ber  fpecietfen  sprogrefftonnftufe  berfelben  genau 
angepaßt  derben  muffe.  Senn  ein  ganj  anbetet  $ßefen  ber 
$ranft)eit  liegt  unn  üor  Ui  ber  Malacie,  bei  ber  phlegmonös 
fen,  eretfyifcfycn,  fytypoftatifcfyen  Qkfyirnentjünbung,  M  ber  Arach- 
nitis  unb  Meningitis  unb  lieber  in  ben  tterfctyiebenen  0tabien 
ber  ^ranf^eit.  $ann  en  bafyer  aud)  feine  allgemeine  $ur- 
metfyobe  ber  entjünblid)en  ^ranffjeitnjußdnbe  ben  ©ebtrnn  unb 
feiner  $äutt  geben,  fo  tjat  bie  (Srfafyrung  bennocfy  einen  gelvif- 
fen  Apparat  üon  §ülfnmitteln  fennen  gelehrt,  bic  mir  in  S3e= 
jiet)ung  auf  bie  in  SKebe  ftefyenben  öntjünbungen  genauer  ivür* 
bigen  muffen,  bamit  tvir  bie  jwecfmd^tge  §iunroar;l  für  bit  ein* 
Seinen,  heiter  unten  in  §Betrad)t  ju  jie^enben  gormen  mit  um 
fo  größerer  (Sicfyerfyeit  treffen  fonnen.  3$  rf$ne  ^ier^er  ba$ 
bidtetifcfye  SBerfcalten,  bie  SBlutentjierjungen,  bie  Slmwnbung  ber 
^düe,  bie  $lbfül)rungnmittel,  bie  eigentlichen  Antiphlogistica, 
bie  (Bcgenrei^e  unb  Slbleitungnmittel,  bie  SReijmittel,  bk  Diu- 
retica  unb  Narcotica,  meiere  einzeln  nd^er  betrachtet  Serben 
follen. 

&a$  $et)irn  mad)t  ein  £>rgan,  ml$t$  &cm  tterfcfyiebenen 
Seiten  fjer  ^eijungen  empfangt,  unb  en  ifl  eine  bei  jeber  @e* 
tyirnentjünbung  ju  berücffid)tigenbe  Aufgabe,  biefe  Sfteijung 
möglid)ft  $u  befcfyrdnfen.  IDben  an  jleben  bie  Sinnenreize  unb 
bie  Anregung  ber  SScrjMungen.  Ser  $ranfe  ijt  bal)er  in  bm 
Sujianb  ber  größten  d\u$t  ju  tterfefcen,  ba$  Simmer  i(*  hu  uer* 
bunfeln,  jeben  ®erdufcr;  ifi  ju  entfernen,  allen,  tvan  in  ber 
9cabe  ben  Äranfen  üorjunefymen  iji,  mu£  möglich?  jhll  unb  ge* 
rdufcfylon  »ollbracfyt  werben.  Wlcrn  tjat  möglich  wenig  mit  bem 
JSranfen  ju  fprecfycn,  für  einen  füllen  gujlanb  ben  topfen, 
für  föerminberung  ben  SBlutanbrangen  nadj  bem  $opf,  batjer 
aucr;  für  eine  füfyle  Temperatur  ber  Stift,  ein  füllen  £ager, 
für  ben  gehörigen  gorrgang  ber  natürlichen  5(unleerungen  ju 
forgen  unb  auef)  in  bidtetifcfyer  §inficr)t  bureb;  fü^lenfccn  ©e* 
tränt  unb  eine  reijlofe  Sttafyrung  ber  Aufregung  ben  asiurge* 
fdfjfojkmn  entgegen  $u  toirfem 
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§.  560. 

25aS  tvicfytigfte  unb  im  anfange  ber  $ranff>eit  bei  Leitern 
in  ben  meitfen  gaffen  juldfft'ge  Heilmittel  mad)cn  bie  SSlut-- 
cntjii'tyttngen.  3m  Siügemeinen  »erbienen  bie  allgemeinen  SBluts 
entjtebungen  nid)t  nur  allein  ben  SBorutg,  fonbern  fie  ftnb  felbft 
mit  mefyr  9cad)brucf  in  5(nr»enbung  ju  $iet;cn,  als  bei  ben 
meiften  anbern  (SntjünbungSfranffyeiten.  Partim  feat  man  aud) 
befonberS  bei  bei*  Encephalitis  bie  (Eröffnung  ber  Iugularvene, 
ja  fogar  bie  Arteriotomie  üorgefcfylagen.  £)ie  filtere  ift  n>e= 
gen  beS  fpdteren  SöerbanbeS  ganj  ju  fcermeiben  unb  felbft  bie 
Eröffnung  ber  Vena  jugularis  tt)irb  nur  in  feltenen  gdllen 
sttldffig  erfd)einen  fonnen,  ta  ber  anjulegenbe  föerbanb  ebenfalls 
nad)tl)eiltg  jurücfmirfen  fann.  §>ie  jrüecfmdfuge  SInwcnbung 
bes  gerüöfynlicben  ^löerlaffeS  tt>irb  aud)  ausreichen,  ttjenn  übers 
Jjaupt  bie  SSlutentjiefyung  noety  etroaS  auszurichten  »ermag, 
©tarfe  unb  öfter  ju  rmebertyolenbe  S31utentjiefyungen  forbern 
<alle  gormen  ber  (Befyirnentjünbung,  bk  mefyr  burefy  ben  C^ara» 
fter  actiüer  Aufregung  unb  öurd)  Stasis  sanguinis  autyqäfy 
net  finb.  <Sie  paffen  überhaupt  nur  im  «Stabium  ber  öorroafc 
tenben  entjünblicfyen  Neigung,  im  fpatern  Verlauf  unjeitig  an= 
$eroenbet  befcfyleunigen  fie  nur  ben  töbtfidjen  Ausgang  ber 
JSranf&eit.  3"  bem  gebauten  <Stabium  unb  ben  bezeichneten 
£BefenS»erl>dltnijTen  ber  (Entjünbung  erforbert  bie  ^e^irnentjuns 
bung  oft  ungevuöfynlid)  jtarfe  SBlutentjiefyungen,  unb  bie  3terjte 
fehlen  oft  babura),  bafj  fie  bieS  ju  wenig  berütfficfytigen  un\> 
baS  gehörige  Wlaafy  nicfyt  erfüllen.  SBei  ber  ©e^irnenljünbung 
ift,  tt?ie  bei  ber  §erjentjünbung,  jebe  neue  (Steigerung  ber  SfteU 
jung  auf  baS  ^orgfdltigfte  ju  beachten  unb  ofyne  allen  geit= 
üerluft  burefy  SBlutentjiefyungen  fogleid)  aufgeben.  2>te  2ßic= 
berfyolung  ber  SSlutentjie^ungen  mu$  bafyer  bei  intmfivmn 
gdlfen  meift  in  furzen  3nnfd)enrdumen  erfolgen.  SBei  ber  (*r= 
örterung  ber  $ttr  ber  fpecielien  gormen  ttmb  »on  ber  guldf* 
figfeit  unb  ber  51rt  unb  Söeife,  roie  bie  33(utentäier;tingen  $u 
»eranjtalten  ftnb,  ausführlicher  gefprod)en  werben. 

25ie  örtlichen  SMutentjiefyungen  nehmen  feinen  rainber  rmcfys 
tigen  $pia$  bei  ber  Mux  ber  Q5ef)irnent3ünbung  nn,   tfyeifS  pr 
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Unterßufsung  ber  allgemeinen,  tfyeils  aber  auc^  als  ein  für  jid> 
au^rei^enbe^  §ülfSmittel,  befonberS  bti  Wintern  unb  ben  fcbleU 
cfyenben  gormen.  ßte  Blutegel  fommen  hierbei  befonberS  in 
^Intoenbung,  obgleich  in  einzelnen  gdllen  ba$  Schröpfen  nicfyt 
ganj  gu  »ernacfyldffigen  iß. 

§.  561. 

SJtadjft  bcn  SStntentjie^ungen  ücrbient  bte  teilte  aU  §eil* 
mittel  bei  ber  ©e^irnentjünbung  in  Slmwnbung  gebracht  $u 
»erben. 

^ennoef)  ift  biefetbe  aber  nic^t  unbebingt  su  empfehlen. 
£)ie  $dltc  tvenben  nnr  an  burd)  falte  llebergiefjungcn,  bur<§ 
Csteumfcfyläge  auf  ben  abgefrorenen  $opf,  burefy  falte  gomem 
tationen  üon  Gaffer,  Söajfer  unb  Crffig  mit  Nitrum  unb  @a(- 
tniaf.  £>ie  ildlte  »erminbert  bie  $lnl)dufung  ber  £8drme,  tvelc^e 
bk  golge  ber  (*nt$ünbung  ift  unb  auf  bie  (Steigerung  berfek 
ben  jurödtDirft.  &uxd$  Söerminberung  ber  &öarme  bef^rdnft 
ße  au§  bie  örpanfion  be£  SSluteS  unb  ben  baburd)  gefteigers 
ten  Gongeftton^uftanb.  Sie  wirft  aber  auefy  jugleid;  auf  tk 
5lbßumpftmg  ber  9leijempfdngltd)feit  unb  bte  SSeförberung  ber 
Contraction,  fo  ttie  ber  organifcfyen  gafer  überhaupt,  fo  auc^ 
ber  SSlutgefdfje.  §lu$  biefer  tterfcfyicbenartigen  SSirfung  (äffen 
fiel)  auef)  bie  Regeln  für  ifyre  £lnmenbttng  folgern.  Sie  ge= 
$brt  ju  ben  »icfytigficn  Heilmitteln  im  erjlen  Stabittm  ber 
actitten  ©efyirnentu'inbung.  Sie  bereifet  fiefy  fyeilfam  bei  allen 
öfteren  (Braben  biefer  (*ntäünbungen,  »enn  auüor  juretc^enbe 
33lutentjiel)imgen  fceranflaltet  toorben  finb.  3m  entgegengefe^ 
ten  galle  beförbert  fie  bie  Stasis  sanguinis  unb  bie  baüon 
aufgeteilten  golgen.  Sie  Wirft  nacfytfyeilig  bei  intenfiüeren 
(fntjünbungen  ber  harten  §irnt)aut  wegen  ifyrer  contrabirenben 
Söirfttng.  Sie  fcfyabet  bei  ber  •@efyirnernn'icfyung  unb  bei  be* 
beutenberen  (frfubationen.  £)ie  SDouc^e  unb  bie  falten  lieber* 
giefumgen  fönnen  fyier  $war  mit  $lu%m  angewenbet  »erben, 
aber  nicfyt  wegen  ber  bauernben  burefybringenben  SBirfung  ber 
teilte,  fonbern  als  ßrregung^mittef.  S3ei  ber  cret^ifc^en  gorm 
ber  Qkfyirnentjünbung  gehört  bie  $dlte  ju  tm  aller^ulfreic^jlen 
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Heilmitteln;  bagegen  fann  pe  bei  ber  f$leia;enben  Qkfyirnents 
junbung  nur  eine  fet)r  bcbingte  ^(mvenbung  ftnben.  211$  eine 
bura)  bie  ßrfabrung  fcftgefieüte  Siegel  fann  man  annehmen, 
1>a$  bie  $äfte  pa)  nur  bann  cntfcfyieben  ^ülfreia^  bei  (Befyirn* 
entjünbungen  betvcifet,  roenn  jureicfyenbe  a5lutentäiefyungen  ifyrer 
Slnroenbung  vorhergegangen  pnb. 

§>  562. 

diejenigen  Mittel,  rvelc^e  fcfyneller  eine  Vermehrte  Öecre* 
tion  in  ber  ©armfcfyleimbaut  hervorbringen  unb  babura)  ni$t 
blof*  eine  allgemeine  (Säfteableitung  Dorn  $opfe,  fonbern  bura) 
bie  hervorgebrachte  2(bfonberung  aucfy  jugleia)  einen  antagoni* 
ftifa)  rvirfenben  <Secretion$vorgang  unterhalten,  nehmen  unter 
ben  gegen  Q5etjirnent$ünbungen  ansurvenbenben  Heilmitteln  ttn 
britten  ^la£  ein.  gür  p$  allein  rieten  pe  tvenig  au$>  aber 
pe  unterpu^en  auf  ba$  ^räftigpe  bie  Söirfting  ber  SStutents 
Sie^ungen  unb  ber  teilte.  £>ie  ^armauSlcerungert  pnb  aber 
rafofy  unb  in  genügenber  Quantität  fyervorjurufen  unb  gleich 
fam  als  ein  fympfyatifcfyeS  5lberlaf$  $tt  betrauten/  unb  e$  feua> 
tet  von  felbp  ein,  ba£  pe  ifyren  größten  tilgen  Ui  jenen  gor* 
men  ber  ©ebirncntjiinbung  bewahren  rverben>  bie  eine  frattfc 
tyafte  Qrrfubation  jur  golge  fyaben,  bafyer  bei  ber  Meningitis 
unb  Arachnitisj  obgleich  pe  p$  auo)  M  anberen  ©nijünbun^ 
gen,  bie  mit  einem  activen  ßfyarafter  hervortreten,  fyülfreid)  be* 
Weifen.  2$  Wty  »n  ben  meinen  gälten  bie  ^(ntoenbung  be$ 
Hydn  mur»  mitis  in  größeren  (Babm  Vor  unb  fe^e  btn  er* 
Pen  (Baben  tvofyt  ettvaS  Jalappö  ju,  um  bepo  fc^neüer  ^arm* 
auSleerungen  ju  erhalten.  §lu£erbem  pnb  alle  fürjlenb  rvir* 
fenben  2lbfü§rung£tttittel  JU  empfehlen,  befonben*  ba$  Natrum 
sulphüricüni  unb  bie  Magnesia  sulphurica.  gtiglifdje  Siebte 
uu)men  äuefy  bie  Drastica*  tit  jeboo)  eine  w  nachteilige  ffttu 
fcung  ber  Ünterleib^organe  fyerbeijieljen  unb  bafyer  J«  fe&r  erregen, 
Ujoju  ber  ^ranfe  in  golge  be$  confenfuellen  SttitleibenS  bc$ 
Sttageti*  oft  geneigt  ip*  dagegen  pnb  bk  (gfpgftypiere  al$  aufc 
leerenbeg  unb  antagonipifa)  ivirfenbeS  Mittel  bei  fcer  $ur  ber 
©e^irnentitinbung  fe^r  $u  rü^mem 
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f.  563. 

Wlit  ben  ausleerenben  Mitteln  fönnen  wir  bie  eigentlichen 
Antiphlogistica  im  engften  ^inne  be$  SßorteS,  bk  met)r  bis 
rect  auf  bie  Tilgung  ber  entgünbüc^en  &iatt)efe  beS  IBttite^ 
Wirfen,  in  Dielen  gällen  awecfmä'fug  ßerbinben.  Unter  biefen 
Sftitteln  nimmt  ba$  Hydr.  mur.  mite  üielleiefyt  ben  wict)tig= 
Pen  spta^  ein  unb  fcfyon  wegen  biefer  gleichzeitigen  SBirfung 
»erbient  e$  als  $fu6leenmgSmittel  lefonberg  beamtet  ju  werben. 

&er  Tartarus  stibiatus  regt  leicht  bie  Neigung  jum  (fr= 
brechen  fiarfer  an,  unb  ta  wir  fela)e$  in  ben  meijten  galten 
ju  üermeiben  (afcetr;  fo  Wirb  er  nur  in  befonberen  galten  in 
©ebraua)  cjejccjen  werben  fönnen.  gu  biefen  getyfot  aber  be= 
fonberS  bie  gallige  Encephalitis. 

£>ai  Kali  nitricum  bagegen  wirb  man  in  ben  meinen 
gäüen  jwecfmäjj.cj  mit  ben  fü^lenben  ^bf%ungSmitteln  »er* 
binben  fönnen* 

(Sin  fefyr  wirffame£  Antiphlogisticum  bietet  bie  innere 
Stnwenbuncj  bei  QjifeS  bar  unb  wir  fönnen  von  ber  anhalten* 
ben  2lnwenbung  fceffelben  in  ber  £&at  cjrofje  SBirfungen  er« 
warten.  WUn  la'fjt  alle  \' —  1  <3tttn-ben  ein  ©tücf  baoon 
üerfd)lingen,  \va&  «Seitens  ber  Traufen  oft  mit  ber  größten 
^rqtücfung  gefct)ie|t. 

§.  564. 

S)ie  QSegenreije  unb  §lbleitungSmitte{  gehören  ebenfalls  ju 
ben  fet)r  wichtigen  Heilmitteln  bei  ber  (Betyirnentjünbung,  be* 
fonberS  bei  ber  fa)[eid)enb  oerlaufenben  unb  metaftatifetjen;  we* 
niger  juLüfjtcj  fmb  fie  bei  ber  actio  oertaufenben. 

£)ie  Söeficatorien  ffnb  oorsugsweife  auf  bem  fatjl  abgefro- 
renen <Scr;abel  ober  intStacfen  ju  appliciren.  <Sie  leiten  gro* 
$en  $iu%m  bei  ber  tt)pt)öfen  ©e&irnentjünbuncj,  bei  ber  meta* 
f!atifcl)en  ß'ntjünbung  ber  Dura  mater  unb  Arachnoidea,  be* 
fonberS  bei  ber  gid)tifcl)en  unb  rrjeumatifdjen  Meningitis.  SSBir 
fönnen  fie  aber  auet)  öfter  im  Stadium  exsudationis  mit  $lu%m 
anwenben  unb  ict)  erinnere  mict)  eine£  galleS,  wo  ein  über  ben 
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ganzen  &d)äbd  gefegtes  gefcfydrfteS  Vesicatoriurn  bie  auffal* 
lenbße  günßige  Söirfung  fyerttor  brachte. 

Die  Einreibung  fcer  SBrecbiveinßeinfalbe,  bie  ^Ippftcation 
eines  gontanellS  ober  beS  §aarfeil£  geboren  bei  ber  cfyronifcfyen 
(Betyirnentzünbttng  zu  ben  allerroicljtigßen  $?ilmitteln  unb  icfy 
Werbe  Gelegenheit  fyaben,  bei  ber  fa)leid)enben  dlüd enmarfö* 
entjünbung  »on  ifyrer  ausgezeichneten  Sßirfung  ausführlicher  ju 
fprecfyen. 

gu  ben  $lbleitungSmitteln  gehören  au<fy  bie  (©enfpßaßer, 
bie  gefcfydrften  gufh  unb  §anbbdber,  üon  welchen  man  jeboa) 
feine  großen  8Birfungen  beobachten  ttrirb. 

§.  565, 

Die  erfa^renftew  unb  beßen  Siebte  ^aben  aua>  hm  SRtfc 
mittein  eine  Stelle  unter  bfn  Ui  ber  Q$ef)irnentzünbung  in  $lns 
toenbung  zu  jietyen.bm  Heilmitteln  angewiefen  unb  fic  ftnbe«  in 
ber  £l?at  in  befonberen  gdllen  ifyren  spiafc.  ®k  burcfy  örftei* 
cfyung  bezeichnete  ©e^irnentjunbung  »ertragt  feine  eingreifenbe 
antipblogißifc|)e  $ur,  forbert  fcielmefyr  bie  Slmvenbung  erregen* 
ber  Mittel,  f&n  ber  ^l)pofratifd)en  (Bebirnentjünbung  fann  eS 
gdlle  geben,  r»o  bie  pafffoe  SBlutßocfttng  unb  ber  bamit  in 
SBerbinbung  ßefyenbe  Id&mungSartige  gujtanb  beS  ©el)irnS  ben 
Gebrauch  ber  Reizmittel  bringend  forbert.  Daffelbe  gilt  fcon 
ber  tl)pböfm  ©ebirnentzünbung  in  »ielen  gdllen.  $lber  aua) 
im  Stadium  exsudationis  ber  Arachnitis  (elften  Reizmittel 
in  gettnffen,  unten  ndfyer  ju  bejeic^nenben  gdllen  treffliche 
Dienße,  worüber  id)  burcl)  eigene  Erfahrung  belehrt  korben 
bin.  (*S  i(i  hei  ber  ©e^irneiitjünbung  überhaupt  aüeS  baSjc* 
nige  in  SSetrac^t  ju  jiefyen,  roaS  üon  ber  aß[)emfa>n  ßntjüns 
bung  unb  ifyren  Differenzen  in  ber  allgemeinen  (*ntzünbungS= 
lefyre  gefagt  Sorben  iß  unb  weiter  unten  in  SBeziefyung  auf  bte 
einzelnen  gormeu  in  3(nwenbung  gebracht  werben  wirb. 

Die  Reizmittel,  welche  frei  ber  $ur  ber  ©efyirnentztinbung 
DorzugSweife  in  SSetracfyt  fommen  unb  beren  Pirffamfeit  in 
biefer  $ranffeeit  erfafyrungSmdfSig  me^r  erprobt  iß,  finb  foU 
genbe. 
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$11$  ßrtlio)  ttrirfenbe  nenne  ify  bie  föepcatortcn  auf  btm 
©ebäbel  applicirt,  bie  reijenbcn  tearmen  arematifcben  gemen* 
tat  jenen,  tie  Application  ber  &oucf}e,  felbft  be$  ©lüfyeifenS  im 
Sfcacfen  unb  auf  bem  <Sdj)eitel. 

Unter  ben  tnnerlid)  anjmwnbenben  SKeijmitteln  eerbient 
ber  Moschus,  bie  Arnica  unb  ber  Camphor  befenberS  bes 
achtet  3U  werben.  SMe  Arnica  eerbient  befenbcrS  in  (Bebraud) 
gelegen  ju  derben.  3»  getviffen  weiter  unten  jtt  be$eia)nenben 
gällen  ber  eretfyifajen,  ber  faulicfyten,  ber  mit  (Srreeicbung  »er? 
bunbenen  unb  ttem  <Sonnenjhcb  eeranlafjten  Qk^imentjünbun* 
gen  finb  aueb  bie  Mauren  anjureenben. 

Einige  $ier$te  ^aben  amfy  bie  £Birfung  narfetifc^er  WtiU 
tel,  befcnberS  beS  JDpiumS  gerühmt,  inbejfen  reirb  fid)  ju  ibrer 
pafienben  Slmeenbung  reefyl  nur  febr  fetten  eine  (Gelegenheit 
barbieten,  reelle  (ta)  reebl  nur  auf  feiere  eretbifcfye  germen  be* 
febränfen  meßten,  bk  mefyr  ber  reinen  ^fyrenefie  als  ber  Ent* 
jünbung  angefyeren. 

dagegen  pnben  feiere  Mittel,  Welche  bie  SReforptien  bp 
ferbem  unb  bie  §arnabfonberung  eermefyren,  unb  unter  biefen 
befenberS  bie  Digitalis  purpurea,  ^dupger  ibren  Spiag,  Wenn 
eS  barauf  anfemmr,  ein  eerbanbeneS  Ejfubat  ju  entfernen. 

1.    SDte  $ur  ber  Meningitis. 

#.  566, 

Söir  fyaben  $ier  bie  acute  unb  d)renifct)e  Crntäünbung  ber 
barten  «ptrnbaut  unb  ifyre  felbßftänbige,  ftnnptematifcbe  unb 
metapatifebe  Entreitfelung  in  SBetracbt  |ti  sieben,  juntfc&jl  aber 
auf  bie  Entfernung  berjenigen  urfacfylicben  SBerbältniffe  ju  reir* 
fen,  vecld)e  bie  Entjünbung  bereergerufen  baben,  eber  biefelbe  t>icf# 
leid)t  noeb  Unterbalten.  £>ie  $efabr,  belebe  biefe  Crntjünbung 
berbeifübrt,  gebt  au$  entreeber  eon  einer  btrecten  Xtytiinafymt 
be$  (MirnS  eber  eeu  2lusfd)n>igungen,  tvelcbe  een  bem  Wliu 
leiben  be$  ferofen  UeberjugeS  eber  aueb  een  ber  Arachnoidea 
unb  Pia  mater  ibren  Urfprung  nebmen.  8Bir  $abm  biefe 
üblen  SKicbtungen  ber  $ranf>it  bura)  eine  fc^neüe  unb  fräf? 
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tfgc  £ulfsleitfung  $u  fcerfyüten  unb,  wenn  ffe  entßanbcn  finb, 
fo  weit  e$  möglich  ifl,  auf  ifyre  Entfernung  ju  wirfen.  £>ie 
SBefyanblung  verfallt  bafyer  in  bie  be»  (Stabiumg  ber  üorwaltem 
bcn  entjünbliaxn  SKeijung  unb  ber  ennlanbenen  $lu£fd)Wi($un* 
gen,  fo  wie  ber  gleichseitig  »orfyanbenen  Kombinationen  unb 
Kompilationen. 

a)  S)ie  acute  Meningitis  erforbert  ftarfe  allgemeine  unb 
örtliche  SSlutentnefjungcn,  bie  nia)t  nur  früf^eitig  ttcranßaltet, 
fonbern  aud)  fo  oft  wieberfyolt  Werben  muffen,  aiß  neue  <SteU 
gerungen  ber  SKcijung  folcfyeS  erbeifcfyen.  SDie  örtlichen  SSluts 
ent$ief)ungen  machen  jwar  ein  trefflichem  ünterju^ungSmittel  ber 
allgemeinen,  man  oerlajfe  fiel)  jebod)  auf  biefclben  nicfyt  ju  fefyr, 
ta  nur  bura)  üerr;ältni£maf$ig  ftarfe  S3(utentjie^ungen  ber  ©es 
fafyr  »orgebeugt  werben  fann.  Dfcct$jt  ben  ^Blutentjie^ungen 
ijt  b<\$  Hydr.  mur.  mite  in  folgen  ©aben  anjuwenben,  ba$ 
balb  2>armau£leerungen  eintreten,  unb  mit  bem  intenfioeren 
©ebrauctje  beffelben  fortzufahren.  3nbejfen  fann  Weber  bieg, 
nocfy  irgenb  ein  anbereS  Mittel  bie  erforberlicfyen  reichlichen  S5luts 
entrungen  erfe^en. 

SHe  21nwenbung  ber  Mältz  fmbet  nur  bei  ber  trattmati» 
fcben  Meningitis,  unb  jwar  mefyr  jum  gtvecf  ber  Söerfyütung, 
als  ber  Teilung  ber  Kntsünbung,  ©tatt,  in  aüen  aui  inneren 
Urfacfyen  fyeroorgegangenen  galten  ijt  fie  bura)au$  ju  »ermeiben. 

SSei  biefen  lederen  gormen  finb  bagegen  »orjugSweife  bie 
Kombinationen  mit  Erysipelas,  9\^eumati^mum  unb  ©icfyt  ju 
beachten  unb  ber  5irjt  fyat  auf  bie  Ableitung  biefer  $ranfte!t& 
juftänbe  nact;  ben  allgemein  bekannten  Regeln  fyinjuwirfen. 

3(t  e$  bis  $um  <Stabium  ber  liuefcfywifeung  gekommen, 
fo  ijt  junäcfyjt  ber  noct)  fortbeftefyenbe  ©rab  ber  ent$ünblid>en 
Sieijung  ju  erwägen  unb  biefem  entfprecfyenb  bie  antipfylogi* 
ftifd)e  $ur  in  $(nwenbung  ju  bringen,  bann  aber  bura)  hm 
fortgefeßten  ©ebraud)  beS  Hydr.  muriatici  milis,  felbjt  in 
äSerbinbung  mit  Digitalis  purpurea,  unb  befonberS  bura)  bie 
gleichzeitige  3lnwenbung  oon  ©egeureisen,  bie  jugleict)  mit  einer 
Sibfonberung  oerbunben  finb,  batyt  burd)  ein  §aarfeil,  bk  Kim 
reibung  ber  83rea)weinfteinfalbe,  überhaupt  burct)  fün|1lic^e  ©es 
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fcfywüre,  auf  bie  SBef&rberung  ber  SHeforption  ^injutvirfen.  &er 
giücflic^e  (Erfolg  tiefet  $uroerfar)ren3  fyangt  fcorjugSWeife  ab 
»on  ber  Sftenge  tmb  ber  Qualität  be$  GfcfubatS.  IBeße^t  \cU 
bigeS  metjr  au$  ©crum  unb  normaler  pla(nfa)er  £lpi#s,  fo 
Wirb  bie  SRcforption  öfter  ehielt,  ober  eS  bilbet  ft$  eine  SBer= 
bitfung  ber  Dura  mater  burd)  spfeubomembranen,  woburd?  frei* 
liefy  lieber  golgefranf^eiten  herbeigezogen  werben  fönnen.  2ft 
ba$  Gryfubat  aber  »on  eiterartiger  SSefcfeaffenfyeit,  fo  folgt  eine 
fcrjleicfyenbe  Encephalitis  unb  SibfcejäbÜbung  ober  ein  fcfynetter 
£ob. 

b)  &ic  Meningitis  chronica  bebjanbeln  wir  mit  örtlichen 
SBIutentjie Jungen,  fäfli  nicfyt  actioere  ^ei^ung^perioben  ein 
$lberta§  not^wenbig  machen.  (!$  finb  felbige  aber  öfter  ju  wies 
berljolen  unb  mit  fraftig  Wirfenben  (Begcnreijen,  fo  rote  mit 
ber  intenfiüeren  Slnwenbung  be$  Hydr.  mur.  mitis  ju  »erbin= 
ben.  ©elbjt  bie  Digitalis  purpurea  fann  in  jenen  gaden 
mit  in  (Bebraucfy  gebogen  Werben,  n?o  e$  fiefy  um  SSeförberung 
ber  Shiffaugung  eines  Exsudates  fyanbelt.  ®afielbe  ijt  t)ier 
aber  meift  von  einer  eiterartigen  SSefcfjaffen&eit  unb  ba^er  aud) 
»on  ber  $unft()ülfe  wenig  jti  erwarten.  S>ie  gicfytifccje  unb 
rfyeumatifcfye  Kombination  fommen  t;ier  Jaupg  in  SSetracfct  unb 
finb  bei  ber  $ur  $u  berücffia)tigen.  §anbelt  e$  fia)  um  eine 
(E'ntwicfelung  ber  Mxantfynt  min  £)bre  au»,  fo  i|l  eine  befon= 
bere  Aufmerffamfeit  auf  bk  d)ronifd)e  (£nt$ünbung  ber  £)r;r* 
fyöfyle  unb  bie  hierbei  oft  oorfyanbenc  Caries  ju  richten.  Schafft 
bie  Statur  fia)  bma)  einen  £)r;ren  =  ober  9tafenauSfiu£  felbjt 
§ülfe,  fo  fyat  ber  3(rjt  biefe  SBejlrebttngen  gu  unterftüfcen  unb 
für  bie  SBefärbcrung  be$  $uSj!ijfJe|  su  Wirlen,  ^pidjarb  Jat 
bei  ber  $ronifd)en  Encephalitis  tie  Application  eines  gonta? 
neu»  längs  ber  ^>feilna$,  üon  &cr  &tixn  bi»  jutn  §interr;aupte, 
empfohlen. 


201 


2.     SDiC  ihir  ber  Arachnitis. 

§.  567. 

Aud)  bei  biefer  ^ranffyeitsform  f)ängt  bie  (Bcfaftr  ab  »on 
bcm  Ueberfcfyreiten  auf  baS  ©c^irn  unb  Don  bcr  ©rfubation. 
Reiben  üblen  Umftänben  fann  nur  burd?  ein  frt%eitt$e|  ßin* 
greifen  i?on  (Seiten  ber  Jliinjt  abgeholfen  werten.  2>te  »er* 
fa)icbenen  Arabien  im  Verlauf  ber  &imty$t  beftimmen  ba$ 
fpeciellere  $uroerfar;ren. 

a)  S>ie  acute  Arachnitis  entroicfelt  fiel)  im  <Stabium  ber 
»orroaltenben  emjünblic&en  Weisung  entmeber  met)r  mit  actioen 
SReisungSfymptomen,  ober  eS  präbominirt  als  ©fernem  beS 
^ranffyeitSprojcffeS  me^r  bie  Stasis  sanguinis,  ober  roir  tyabm 
eS  n>ofyl  gar  mit  einem  cad)efrifa)en  unb  torpiben  (S&arafter  ju 
tt)un.  Sftefe  Unteren  äftobificationen  bei  AtäntfciftpfgföefM 
Aminen  bei  ber  $ur  ber  combinirten  ©efyirnentjünbungen  auS= 
füfyrlicfyer  jur  <Spracbe.  §ier  fömmt  bafyer  nur  bie  reine  actioe 
.^ranffyeitSform  in  33etraa)t. 

(Sie  forbert  3unäa)jt  bem  3nbMDU0  uns  htm  ©rabe  ber 
^ranfyeit  entfprecfyenbe  (tdrfere  SSlutentjie&ungen.  SBei  d:rr»acfy= 
fenen  muß  bcr  Aberlaß  ben  örtlichen  §Blutent$ie$ungen  ooran 
gefyen,  bä  $inbern  befcfyränfen  roir  uns  mefyr  auf  bie  (enteren ; 
immer  ijt  jebocfy  eine  größere  gafyl  oon  SBhttegcfa  unb  felbjt 
tu  öfter  roieberfyolte  Application  berfelben  notfyroenbig.  dläd)ft 
ben  S3(utentjie^ungen  bemühe  man  fta)  möglidjft  fd)nell  ablei= 
tenbe  Ausleerungen  burd)  ben  S5armfanal  ^eroorjttrufen,  rooju 
fid)  baS  Hydr.  mur.  mite  am  bejten  eignet.  Steffen  fönnen 
aua)  bie  übrigen  f.  562  angeführten  bittet  in  ©ebraucr;  ge= 
jogen  unb  mit  Nitrum  oerbunben  »erben.  SDiefe  Aueleerun- 
gen ftnb  im  mäßigen  (Brabe  su  unterhatten,  bis  bie  ooüftanbi= 
gere  (Sntfcbeibung  ber  $ranftjeit  ehielt  vuorben  ijt. 

S>ie  örtliche  Anvoenbung  ber  $alte  in  ber  gorm  ber  Fal= 
ten  Umfrage  unb  ber  ßisfappc  fann  bie  äöirhmg  ber  IB(ut> 
entjie^ungen  unb  ber  AuSleerungStnittel  unterfingen,  fte  muß 
aber  anfyaltenb  unb  auf  eine  burapbringenbe  Höeife  ^tatt  pnben. 
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Sßo  ixur  es  mit  metapatifcfyen  urfacfyticfyen  Söer^ctltnifTen 
SU  tfyun  fcaben,  finb  bie  Ableitungen  btirefy  Söcp'catorien,  fo  toie 
burd)  rei$enbegup  =  unb  §anbbäber  in  $lnn>enbung  $u  bringen. 

SP  bie  ,$rant^eit  bis  ins  2iuSfct)U3i&ungSpabium  gelangt, 
fo  ip  $unäd)p  ber  nocfy  fcorfyanbene  ©rab  ber  entjünblicfyen  SKeU 
jung  in  SBetracfyt  jtt  sieben  unb  mit  örtlichen  SBlutentjiefcungen, 
fo  n>ie  mit  ber  fortgefefcten  örtlichen  51ntt)enbung  ber  teilte  $u 
bekämpfen.  &ann  mug  aber  baS  $urbepreben  barauf  geria> 
Ut  »erben,  bie  9ieforption  beS  CsrfubatS  51t  bewerfen  unb  ber 
fyerannafycnben  ©efyirnläfymung  entgegen  ju  tturfen,  unb  eS  ip 
nic^t  s«  biOigen,  Nenn  Diele  5Ierjte  p%t  fdjon  bie  £änbe  in 
ben  <S$oop  legen.  2>er  glürf'lid)e  Erfolg  ber  $ur  ift  freiließ 
fefyr  jtweifetyaft  unb  bleibt  üorjüglid)  abhängig  oon  ber  Stenge, 
Dualität  unb  bem  <Si£  beS  ÖrfubateS,  fo  wie  Don  bem  greU 
felw  beS  ©efyirnS  »on  einer  S^eilna^me  am  ^ranf^eitSprojefie, 
bie  fiefy  fyier  befonberS  als  (frweicfyung  aussprechen  pflegt.  $lm 
günpigften  ift  bie  einfache  feröfe  örfubation  an  ber  Oberfläche 
beS  großen  ®cbirnS,  übler  finb  bie  AuSfdjmufcungen  an  ber 
SBaft'S  unb  am  töbtlid)pen  bie  in  hm  SSentrifeln,  bie  aud)  am 
^dupgftcn  mit  einem  ^ubpanjleiben  beS  (SefyirnS  gepaart  finb. 
£öir  l»aben  in  biefem  ©tabium  etwas  su  hoffen  »on  ber  erres 
genben  Söirtung  ber  falten  Uebergtepungen  unb  ber  SDoucfye. 
SDie  fortgcfefcte  Antvenbung  beS  Hydr.  mur.  mitis  in  Serbin« 
bung  mit  f leinen  Q5aben  ber  Digitalis  unb  bei  gleichzeitiger 
SInwenbung  groper  SSlafcnppaper  auf  ben  tafyi  gefrorenen 
<3a>ibel  leiten  in  einzelnen  günftigen  gälten  in  ber  Xtyat  grope 
2>ienpe.  &cr  fyerannafyenben  Säfymung  beS  (BefyirnS  wirfen  wir 
aber  noa)  befonberS  entgegen  bttrefy  größere  ©aben  beS  Mo- 
schus unb  üorjuglicfy  aua)  burefy  ben  ©ebrauc^  ber  Arnica, 
bie  sugleid?  auf  eine  fräftige  SBeförberung  ber  SReforption  fyin= 
wirft. 

3fi  ^  it'ranffyeit  bis  ins  Stadium  paralyticum  gelangt, 
fo  ift  bie  $unp  mit  tf)ren  £>ülfSmitteln  $11  ofymnacfytig,  unb  eS 
jcigt  fid)  als  burcfyauS  nufcloS,  wenn  man  ben  $ranfeu  jefct 
neeb  mit  pari  wirfenben  Arzneien  bepürmt. 
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b)  SDie  Arachnitis  chronica  er$eifcf)t  6rtlid)e,  5fter  roieber* 
tyolte  SBdttenste^tmgeii/  frdftige  ®cgenrei$e  unb  ben  eingreifenden 
inneren  (Mraud)  beS  Hydr.  mur.  mitis,  fo  lange  bie  entjünb* 
licfye  Weisung  üorroaltet.  ©eben  fia)  bie  geilen  ber  AuS* 
fctjroifcung  funb,  fo  i|l  baS  uorfyin  angegebene  $urr;erfafyren 
in  Anroenbung  au  $ier}en.  3$  N&*  *n  einzelnen  gä'llen  burd) 
tit  roiebcrfyolte  Anreenbung  beS  Hydr.  mur.  mitis  bis  junt 
eintretenben  Speichelfluß  unb  burcfy  frdftige  ©egenreije  fe^r  üiel 
ausgerichtet,  unb  bieS  Söerfafyren  and)  befonberS  bei  bem  §.  535 
ernannten  cfyronifcfyen  ^(lerif^cn  $opff$mer$  mit  SRufcen  ans 
geruenbet.  2>ie  fcon  ^ia)arb  empfohlene  Application  eines 
gonranelleS  längs  ber  Sutura  sagittalis  bürfte  fyier  ebenfalls 
gu  beachten  fetyn. 

3.    2>ie  $ur  ber  Cephalitis. 

#.  568. 

£5aS  $ttrr>erfar)ren  muß  m$  um  SßefenSmobijtcationen 
ber  Äranfyeit  nctyer  beftimmt  tterben. 

a)  2>ie  phlegmonöse  Cephalitis  erforbert  ftorfe  affgemeine 
unb  Örtliche  SBlutentjie^ungen,  bie  intenfiue  Anroenbung  ber 
$älte  unb  ber  füfylenben  antipfylogijufcfyen  Mittel.  §ier  fcat 
baS  Nitrum  in  SSerbinbung  mit  ben  fufylenb  ivirfenben  Ab* 
fübrungSmitteln,  bem  Natrum  sulphuricum ,  ber  Magnesia 
sulphurica  feinen  §auptplafc,  eS  unterftüfct  ruenig(!enS  bie  £ßirs 
fung  ber  25lutcnt$ter)ungen  unb  ber  $dlte  fefyr  bebeutenb.  Uc* 
brigenS  fommt  eS  fyier  weniger  auf  profufe  StormauSleerungen 
an,  obgleia)  felbige  surd^enb  fefyn  muffen  unb  nötigenfalls 
mit  Spieren  »on  $leienabfub  unb  (Sfjtg  beförbert  roerben 
fönnen.  SJon  ber  jureicrjenben  unb  zeitigen  SSeranpaltung  ber 
SSfateMjie&ttncjen  fyangt  fyier  bie  Rettung  beS  Sranfen  ab. 

SP  felbige  üernacfyläffigt,  fo  folgt  auf  baS  «Stabium  ber 
Aufregung  ein  Stadium  paralyticum,  roaS  ttjeüS  feine  35e* 
grünbung  fhibet  in  einer  orgauifdjen  Sßerlefcung  beS  (Ber)irnS, 
Eiterung,  Cnrroeicfyung,  U)eilS  aber  aua)  in  einer  (Syfubation. 
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3>ie  örfenntnig  be$  befonberen  gaftcS  ift  hierbei  jebodj  fo 
fctyroicrig,  M$  biefelbe  meijt  nur  auf  eine  SBar>rfcr)einlicr;feit6= 
annähme  begrünbet  bleiben  roirb.  ®ie  ©efyirnoereiterung  lagt 
feine  ärjtliaV  SBefyanblung  m,  Mit  nutzten  beim  burcfy  äftinerak 
fduren  bie  gicberanfalle  au  milbern  fucfyen.  lieber  tic  SSerjanbs 
lung  ber  ßnveidmng  wirb  tueitcr^in  gefprocfycn  derben.  &ie 
Arnica  in  SSerbinbuncj  mit  äftineralfduren  iffc  bei  bem  2(uS= 
gang  mr  (Srfubation,  bie  tjier  bie  ©ubjianj  felbjt  betrifft,  m>d) 
am  meiften  ju  empfehlen. 

§in  unb  mieber  gefyt  bie  pfylegmonöfe  (Befyirnent$ünbttng 
in  einen  DleroeneretfyiemuS  über,  ber  gleicfyfam  noa)  als  §ftaa> 
flang  ber  entjünblicfyen  ^eimng  fortbejlefyt  unb  gegen  roeldpen 
ftcr;  falte  Uebergiegungen,  ber  Moschus,  Ableitungen  burefy 
SBeficatorim  unb  (Senfpflaster,  felbjt  ber  fcorfid>tige  ©ebraud) 
be$  Opiums  nth^ücr;  beroeifen. 

3lud)  bleibt  fyin  unb  nrieber  eine  partielle  fa)(eicr)enbe  &ufc 
ftanjentjünbung  juruef,  roobei  fcieüeicbt  ein  SBlutertraüafat  im 
spiele  ijf,  bie  oft  noefy  in  fpäterer  S^t  jur  Abfcegbilbttng  ober 
jur  $erl)ärtung  ber  ©erjrmfubftanj  fürjrr. 

b)  SDie  CephaHtis  mit  bem  ßfyarafter  beS  Erethismus 
ijt,  foroeit  meine  C^rfabrung  reicht,  ba$  sprobuft  einer  befon* 
bem,  burd)  einen  franffjaft  gefolgerten  9ierüeneretfyi3mug  au$= 
gezeichneten  ^brperanlage.  <Sie  »ertragt  feine  bebeutenben  SSluts 
ttügiefmngen,  biefe  ivirfen  üielmefcr  meijl  üerfa)limmernb  auf 
ben  $ranf&eit$pro$cfj.  3$  fcfl&e  ^ie  $ranfyeit$form  öfter  be* 
ebacfytet  unb  biefe  nachteilige  £Birfung  ber  fUuferen  SSlutent« 
Sie^uwgen  genügenb  fennen  gelernt.  SDte  falten  Uebergiegungen 
unb  ßiSumfcfylage,  ber  fräftige  Mitu$  ber  9)iineralfauren, 
Ableitungen  burefy  ©mfpflaffrr,  bie  SBeförberung  ber  S>arm* 
aitüleerungen  bura}  Gffigfltyfticre,  naefy  üorangefc^ieften  magigen 
SBtufentjicImngen,  oerbienen  ba£  meijle  Vertrauen.  3"  wnwfc 
nen  gallen  fann  man  tton  ber  fräfttgen  Slnroenbung  be£  Mo- 
schus etroaä  erwarten  unb  fefbjl  bäs  JDpium  finbet  t;irr  feinen 
tylafy,  wenn  anberä  ber  giebermftonb  feine  Anmenbung  mlagr. 
S3leibt  biefer  fefyr  intenfio  unb  befonberS  ber  ^ul$  ungetvbfym 
lia)  frequent,  nxia)  unb  unregelmäßig,  fo  richtet  bie  $unju),ülfe 
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nichts  au#,  ber  ÄranffyeitSjuftonb  gef>t  in  (^rivei^ung  ber  Gen* 
traltbeile  über  unb  tobtet. 

c)  Sie  burcb  (frweicbung  ber  Sftarffubftanj  ausgezeichnete 
Cephalitis  biirfte  wobl  nur  eine  Teilung  julajTen,  trenn  fie 
gleich  bei  ibrem  auftreten  ernannt  würbe,  was  jebocb  fet)r 
fcfywierig  fet)n  bürfte,  falls  nicbt  bie  befonbere  Anlage  beS  <2ub* 
jectcS  auf  bie  Siagnofe  Einleitet.  5ftan  befcbrdnfe  bann  bie 
©ebirnreijung  burd)  madige  ä3ltttent$iebungen  unb  fttdje  ben 
antrieb  ber  <Sdfte  frdfttg  com  il'opfe  abzuleiten.  Sfteift  wer; 
bcn  nur  örtlicbe  a3lutent$iefyungen  in  5lnwenbung  fomnicn  fön* 
nen.  Scr  Qkbraucb  beS  Calomels  als  SlbfübrungSmittelS 
muß  in  ber  STrt  gefrf)eben,  ba%  feine  »erßiiffigenbe  Sftücfwirr 
fung  auf  bie  0dfte  eintritt,  man  gebe  eS  baber  in  einseinen 
größeren  ©aben  in  SSerbinbung  mit  Jalappe.  SBcfonberS  finb 
aber  bie  (*ff(gflt)ftiere  $u  benu^en.  Sfteijenbe  guß-  unb  §anb= 
bdber,  löejicatorien  im  Warfen  unb  auf  bem  ©cbdbel  applicirt 
unb  üorjüglid)  bie  falten  Uebergießungen  finb  $u  berufen.  3ft 
baS  (Stabium  ber  meijt  geringfügig  beroortretenben  SKeijung 
»orübergegangen,  fo  finb  warme  aromatifefce  gomentarionen, 
ber  ©ibraucfy  ber  Arnica  unb  beS  Camphors,  oorjtigficb  audj 
beS  Moschus  in  2(nwenbuna,  $u  gießen.  £>b  bannt  aber  Diel 
ausgerichtet  werben  fann,  laffe  ia)  batyin  geftellt  fetyn,  ba  mir 
bis  je£t  noefy  feine  überjeugenben  SBeweife  ber  möglieben  Teilung 
befannt  geworben  finb,  meine  eigene  örfa^rung  berfelben  we* 
nigjlenS  bis  je£t  wiberfpricbt. 

d)  Sie  ^poftatifc^e  Cephalitis  gehört  ju  ben  beacbtenS* 
wertfyejten  gormen,  weil  fie  fyduftger  als  jebe  anbere  üorfömmt. 
Wiit  bem  aßbeniferjen  Ctyarafter  tritt  fie  uns  öfter  im  Verlauf 
beS  Typhus  entgegen,  auefy  bei  ben  galligen  giebern  wirb  fie 
beobachtet.    §duftger  tragt  fie  aber  aueb  ben  actioen  d^arafter. 

Sie  SBlutentjiebungen  unb  bie  sWecfrnaßige  ÜInwenbuna, 
ber  $alte  finb  bei  biefer  gorm  als  bie  oorsüglicbften  Heilmittel  ju 
betrachten,  fo  lange  niebt  bk  ©uppreffion  ber  ovganifcben  SSita* 
litdt  beS  (SebirnS  in  einem  böberen  (Brabe  eingetreten  tß.  SaS 
ßkbirn  foll  »on  ber  übermäßig  angebduften  S5lutma(fe  ents 
laftet  werben  unb  bieS  fann  nur  buret)  üerbdltnißmdßig  ftdrfere 
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83lutentäte$ungen  erjieft  derben,  S>ie  neue  Anrufung  ift  aUt 
aucfy  $u  öerfyüten  unb  babet  ift  bie  erregenbe  unb  contraf)irenbe 
SBirfung  ber  ilälte  befonberS  in  Anfa)lag  p  bringen.  S>ie* 
fetbe  wirft  aber  abfolut  nacb;tf)eilig,  Wenn  ifyrer  Anwenbung 
ma)täureia>nbe  a5lutent$iefyungen  vorhergegangen  finb.  Am  fi'd)ers 
ften  gel)t  man,  wenn  man  bie  Äur  mit  einer  ftarfen  aüge* 
meinen  SBlutentjiefyung  beginnt  unb  in  ruberen  geiträumen 
Heinere  allgemeine  ober  ftrtliefee  folgen  lagt.  (Srflere  fyaben 
immer  ben  33or$ug.  3)ann  [abreite  man  $ur  intenfweren  An* 
Wenbung  ber  $ä(te,  befonberS  ber  falten  Uebcrgießungen.  Wlit 
inneren  Mitteln  rietet  man  hei  biefer  ©ntjünbung  wenig  an$. 
Snbeffen  finb  magige  Ableitungen  nad)  bem  SDarmfanal  unb 
»orjugli^  bie  (*ffigfll)jtiere  ju  benugen.  S5ie  SSa^l  ber  anber* 
zeitigen  Mittel  ijt  »or^ugSweife  burd)  bm  gieberjupanb  be* 
fiimmt.  3™  Allgemeinen  ift  bat  Nitrum  mit  tm  fttylenb 
wirfenben  abfüfyrenben  Sftittelfaljen  üorjujie^en. 

3(t  e$  bis  jum  Stabium  ber  üorwaltenben  2>epref|iton  ber 
©efyirntfyätigfeit  gefommen,  fo  fyat  man  $u  erjagen,  welcher 
Anteil  hierbei  ber  einfachen  SSlutüberfullung  unb  welker  bem 
etwa  eingetretenen,  an$  bem  SKitleiben  ber  Pia  mater  ^erDor* 
gegangenen  ferbfen  ßyfubate  ober  ber  SSlutergießung  in  t>k 
©ef)irnfubjkn$  jugefcfyreiben  derben  fönne,  ober  in  Wie  weit 
man  bereite  auf  eine  jur  (*rwei$ung  fyinneigenbe  organif$e 
SDeflruction  ber  Qkfyirnfubftanj  fließen  müjTe.  ®er  günftige= 
ren  gälle  giebt  e$  t)ier  meift  nur  wenige.  2c&enfall$  fyabm 
Wir  mäßige  ä5lutent$iefyungen  ju  üeranftalten,  wo  biefe  bi^er 
fcernad)  (äffigt  ober  nicfyt  jureicfjenb  gemacht  worben  waren.  $bn= 
nen  wir  auf  ein  wäflerigeS  Crrfubat  f fliegen,  fo  ift  ber  ©ebraUcb 
be$  Calomels  ju  empfehlen,  ber  Ui  einer  größeren  £>eprcffion 
ber  ©el)irntf)ätigfeit  mit  bem  ber  D^eijmittel,  befonberS  be$  Mo- 
schus, ber  Arnica  unb  be$  Camphors,  fo  Wie  mit  ber  Ans 
wenbung  ber  SBlafenpflafkr  auf  ben  abgefrorenen  (Scfyäbef 
fcerbunben  werben  muß.  Aud)  tit  2)oua)e  unb  bie  falten  Ue* 
bergießungen  finb  ^ier  ju  üerfuefyen.  3n  allen  übrigen  gälfen 
ift  ber  Arnica  nod)  am  meijlen  au  vertrauen* 


207 

SSeim  nrfpriinglicljen  pafffoen  tyavattev  biefer  Ccphalitis, 
finb  t leine  öfter  wiebcrfyolte  SBlutentjiefyungen,  bie  Application 
ber  Steuere  unb  ber  falten  Uebergie^ungen,  fo  wie  ber(Mraud) 
ber  Arnlca  in  3>erbinbung  mit  SWinerab,  befonberS  ber  tyfyofc 
pborfdure,  bei  einem  bebeutenberen  Stupor  aud)  be$  Moschus 
unb  be£  Camphors  ju  beachten. 

e)  2>ie  fcfyleicfyenbe  Cephalitis  Wirb  (eiber,  ifyrer  <Stym* 
ptomenfcerbunfelung  Wegen,  oft  »erfmwt  unb  bafyer  oft  erfi 
fpdt  ber  (Begenßanb  einer  arjtltd)en  QSefyanblung  werben  fbns 
nen.  8Bir  fyaben  ifyre  üeranlajfenben  Urfacfyen  ju  befämpfen, 
öfter  stt  wieberfyolenbe  ßrtlicbc  SBlutentjiefyungen  ju  üerantfal= 
ten,  burcfy  ben  inneren  ©ebrattd)  beS  Calomels  fraftig  einjus 
Wirfen  unb  burcfy  gontanelle  ober  ein  £aarfeil  fraftig  ab^i- 
leiten.  Sftacfyt  ftcfy  bereits  bie  erfolgte  «Suppuration  geltenb, 
fo  tfl  »on  ber  $unju)ülfe  nichts  mefyr  $u  erwarten. 

4.    SHe  $ur  ber  combtnirten  unb  mobificirten 
gormen  ber  ©e^irnentjtinbung. 

§.  569. 

A.  £>ie  traumatifcfye  Encephalitis  nimmt  bie 
Kufmerffamfeit  beS  $lr$te$  junaa)ft  in  Anfprud)  in  SKücfftcfyt 
auf  ifyre  SBerfyütung.  SMefe  ju  bejwccfen  muß  bei  $cpfoers 
lehmigen  eine  Hauptaufgabe  be$  9lrjteS  fetyn,  unb  es  fann 
nicfet  oft  genug  wieberfyolt  werben,  was  bie  Erfahrung  fo  üiel= 
fad)  beßatigt  f>at,  baf?  biefe  SSerfyütung  einzig  unb  adein  (ab* 
gefefyen  von  befonberen  SBunbreijen)  nur  bura)  ftarfe,  oft  Wie= 
bereite  5Jberlaffe  ehielt  werben  fann.  (£$  genügt  nia^t  bei 
$opf»erle£ungen  SBlut  gelajfen  ju  fyaben,  fonbern  man  muf; 
baS  ®efyirn  gleicfyfam  einige  geit  fyinburd)  blutleer  erhalten, 
unb  baut  iß  tf  notfywenbig,  ba%  man  bei  fcebenfltc&eren  $opfc 
Verlegungen  ben  $ranfen  eine  geit  oon  wenigstens  5  —  7  Sagen 
tyinburd)  auf  ein  Minimum  ber  aSlutmaiTe  fyerabfefce. 

<paben  wir  e$  aber  mit  einer  ßntjttnbung  $u  tfyun,  bie 
bie  unmittelbare  golge  beS  £Gunbrei$eS  unb  ber  labei  oielleicfyt 
beiwirfenben  fremben  Körper  iß,  fo  tji  auf  bie  Entfernung  bie- 
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fer  Umjtanbe  pt  wirken,  bie  flarfere  SSfutentjie^ttng  aber  al$ 
ba$  ipauptmittel  bei  ber  $ur  $u  betrachten.  3)ie  intenfwere 
§(nwenbung  bei-  Mite  wirft  n^efentüc^  rer^inbernb  auf  bie 
Gntwicfelung  ber  ©ntjunbung,  i|t  biefe  aber  im  fyöfyeren  ©rabe 
unb  befonberS  in  ber  Dura  mater  auSgebilbet,  fo  richten  wir 
mit  berfdben  wenig  au$,  ja  fic  rermefyrt  fogar  fyin  unb  ®fe 
ber  tu  Spannung  in  ber  garten  §irnfyaut,  wenn  nid)t  preis 
djenbe  35hitentjicfmngc!:  öeranfkltet  Werben.  £)ie  fonflige  S3e- 
fyanblung  bietet  »on  Hn  bereite  befcfyriebenen  ber  einzelnen  gor« 
men  nid)t3  9lbwei<$enbe$  bar. 

3(t  bie  (*nt$iinbung  tu  fpatere  gofge  eine$  oberfläcfylic!) 
liegenben  (*rtra»afate$,  fo  ift  fciclleia)t  in  einzelnen  feltenen 
gd'JIen  fcon  ber  Trepanation  §ü(fe  51t  erwarten.  S5ct  ber  Sub* 
flanjentjünbung  ijt  bie  SMagnofe  fefyr  unftcfyer  unb  eine  §ülfe 
faum  jtt  reiften,  gn$  -SBefonbere  gilt  bie$  aua)  üon  jenen  »er* 
fcorgenen  Gntjünbun'gen,  bie  alt  golge  ber  (£rfa)ütterung  aufs 
treten.  £80  fiel)  ber  Söerbadjt  ber  ßntjtmbung  burd)  befonbere 
Symptome  ftinb  giebt,  fyat  man  Wie  bei  ber  fa)leia)enben  Me- 
ningitis unb  Cephalitis  ju  »erfahren. 

§.  570. 

B.  33ei  ber  $ur  be$  <Sonnenjti$eS  ^aben  Wir  biejenige 
gorm,  bie  fia)  ai€  magige  ©efyirnreijung  au£fpricr)t,  fcon  bem 
intenfweren,  SReijung,  SBlutüberfüttung  unb  Neigung  jur  $iuf* 
lofung  ber  (Befyirnfubßanj  einfcfyließenben  ©efyirnleiben  au  unter* 
fcfyeibcn. 

Mt  erfiere  ^ranf^eit^form  feilen  Wir  meift  fd)nell  unb 
glücflicfy  buret)  eine  madige  a5lutentäiefmng,  falte  $opfumfa)läge 
unb  fiifylenbe  abfüfyrenbe  äKittel. 

S>ie  zweite  gehört  in  ber  Zfyat  $u  ben  aüergefdfcrlicfyften 
^ran^eitsformen,  wenn  fie  einen  fyofeen  Q5rab  erreicht  fyar,  wie 
id)  fie  einige  Sftale  bei  gelbarbeitern  im  Reißen  Sommer  ge* 
fefyen  fyabt,  bie  fid)  unter  bem  Einfluß  einer  brücfenben  Sonnem 
fyip  bei  ber  Arbeit  tibermäßig  erfyifjt  Ratten. 

25er  madigere  ©rab  biefe$  geibcnS  forbert  eine  flarfere, 
Dielleia)t  fclbjt  $u   wiebertyolenbe  SSlutentleerung,    tu  örtliche 
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$(nwcnbung  ber  Mite,  befonberö  bcr  falten  llckrgiefmngen. 
3>nnerlto)  finb  füfylenb  unb  abfii^renb  wirfenbe  Mittel,  uor= 
güßU(f>  aud)  ber  (Sffig,  ba$  Acidum  tartaricum,  ber  Succus 
citri,  bic  <Sd)Wcfelfaure  gu  empfehlen,  bef?gleio)en  ftnb  bte  (*ffio/ 
^(Dfliere  nicfyt  unbeachtet  ju  [äffen. 

gn  bcn  fyöcfy|len  (Kraben  ber  ^ranfljeit  fyat  man  e$  meifl 
mit  einem  S3luterguj7e  unb  einer  tfrganifcfeen  SDejhutction  ber 
(gefyirnmajfe  ju  tlmn,  Welche  burd)  feine  $unjtyülfe  ju  befeU 
tigen  finb.  @»  fönnen  aud)  fyier  nur  allein  bie  bezeichneten 
Mittel  in  5lnwcnbung  fommen.  SSo  bie  $ranffyeit  fid)  mefyr 
als  Apoplexie  barfteilt,  mu£  aud)  bie  SBefyanblung  naa)  beit 
für  biefe  $ranfl)eit  geltenben  Regeln  au^gefü^rt  werben. 

§.  571. 

C.  SMe  gallige  Encephalitis  fpricfct  fiefy  mit  bem  Ctyas 
racter  ber  Aufregung  ober  ber  SDepreffion  au$.  gn  betten 
galten  fyaben  n?ir  jundcfyjt  bie  ©inwirfung-  beS  SBlutreijeS  bnrdj 
eine  entfpredjenbe,  meip  nur  madige  SBluteutjiefyung  ju  üer= 
minbern,  biefe  SBirfung  aber  jugleia)  bur$  $lbleitung$mittef 
unb  bie  örtliche  5Inwenbung  ber  teilte  ju  unterfingen,  babet 
aber  ftet^  ju  bebenden,  baf*  bie  unterfyaltenbe  Urfaa)e  im  balb 
mefyr  ju  Sage,  balb  me()r  üerftedt  liegenben  (Mlenreije  &u  fu= 
cfyen  ift,  unb  ba$  bie  (Sntjünbung,  wenn  fte  burefy  bie  angege* 
bene  SSefyanblung  auefy  augenblicflicfy  gemübert  wirb,  bennod) 
balb  wieber  mit  neuer  Steigerung  hervortritt,  falls  t\ia)t  bie 
fcejeidmete  Urfaa)e  auf  eine  jureia)enbe  &Beife  entfernt  wirb. 
SDteS  fann  nur  burefy  bie  $(nwenbung  be$  ^Brechmittels  gefc^e* 
tyen,  bejfen  SKücfwirfung  wir  fyier  aufy  nid)t  fo  fe^r  ju  fürch- 
ten fyaben  unb  ba$  wir  naa)  Ümftanben  felbft  in  einer  öfteren 
£ßieberfyolung  anwenben  müjfen.  &ie  weitere  Sefyanblung 
ift  ma)  ben  beim  (Ballenfieber  geltenben  Siegeln  fortzuführen. 

§.  572. 

D.  £>ie  tl)ppfe  Encephalitis  ift  t!)eilS  aU  Arachnitis, 
u)eil$  als  <Subßanäent$ünbung  aufjufajTen  unb  rütffta)tlia)  ity 
res  wefentlid)en  SöerfyaltenS  in  einzelnen  gällen  als  p^renitifdje 
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gorm,  tttfijl  aber  als  f)l)pojlatifd)e  unb  torpibe,  fcf^ft  aU  fau= 
(ige  önt$ünbung  ausgebrochen.    §iernacfy  mup  attcfy  bic  S3e/ 
tyanbfung  üerfd)ieben  auffallen,  bie  ßcfy  jebocb  fo  innig  an  bie 
(Befammtbefyanblung  be£  Typhus  fnüpft,    baß  eine  abgefon-- 
berte  Betrachtung  nicfyt  tvobt  (Statt  jtncen  fann.    3m  5tllge= 
meinen  jinb  feftener  allgemeine,  meijt  aber  roiebcrbolte  örtliche 
fßlutentjie^tmgen   an$utoenben.    S>ie    &nn>enbung    ber    jldlte, 
»oräüglicfy  aud)  in  ber  gorm  ber  ^oucbe  unb  ber  Uebergießun? 
gen,  ijt  üor  aüen  übrigen  Mitteln  ndcbjt  ben  mäßigen,  htm 
Ctyarafter  ber  ©ntjünbung  entfprecfyenben  SBlutenljiebungen  ju 
beachten.    3>ie  iBlafenpfiafter  auf    ben  abgefrorenen  (Sdjabel 
angefeenbet  geboren  ebenfalls  311  ben  unartigeren  §ü(fSmitteln. 
3m  actioen  "Stabium  ber  $ranffyeit  beivdbrt  fid)  aua)  ber  dlufym 
ber  fü^lenb  unrfenben  5(bfü^rungömittel,  felbft  cc$  Calomels. 
3n  ben  fpd'teren  <Stabien   beg  Typhus  fyaben   n>ir  e$  mit  eU 
nem  ajtbenifd)en  ^ranfbeit^ttjknbe  ju  tbun,   ber  mit  ber  na= 
turgemdßen  SDurcbbübung  beS  Typhus  entroeber  Don  fclbjl  en= 
bet  ober,  n)ie  ber  Typhus  felbft  in  einzelnen  galten  e£  forbert, 
ein  tntenfiüereS  erregenbeS  ^uroerfabren  notfyig  mad)t,  nwbei 
atta)  bie  faulicfyte  Kombination  nia)t  unbeachtet  bleiben  barf. 

§.  573. 
E.    2ln  bie  V$\if$ft  Encephalitis  reibet  fid)  tk  größere 
gafyl  fcon  ft)mptomatifd)en  ©e&irnentäünbungen  an/  bereu  £>e= 
fyanblung  mit  ber  $ur  ber  jum  ©runbe  liegenben  ^ranfbciten 
im  atlerinnigften  gufammenbange  jtebt  unb  t?on  benen  ia)  bier 
nur  bie  beim  <Sd)arlacbfteber  oorfommenben  gönnen  furj  luiir* 
bigen  roitl.    3$  &abe  fie  §.  551  11  ad)   ber  Seit  iljrcS  £luf* 
tretend  unb  naa)  ben  fyeroorfted)cnben  <2l)mptemengnippen  nfc 
fyer  bejeiebnet  unt  Werbe  mia)  je£t  hierauf  begeben.  $Rm  »er* 
n>ed)fele  nic^t  ben  bezeichneten,  in  meinen  fünifd)en  Sftittbeüuiir. 
gen,  §eft  2,  genauer  betriebenen,  oielleid)t  mit  Endocardi- 
tis  tierbunbenen,    burefy  ben  <Sd)arlaa)  bebingten   allgemeinen 
SEoytcationejtiftanb  mit  ber  Encephalitis.    SDie  im  (*ntnncfe= 
lung^eitraume  ber  Mivmtfytit  üorfommenbe  (#ebirneM>eid)ung 
läßt  faum  eine  Teilung  31t.    SHe  p§renitifa)e  gorm,   tie  im 
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Stadio  efflorescentiae  öfter  oorfftmmt,  i\t  wie  eine  eret^U 
fcfye  Cepbalitis  ju  würbigen  unb  gu  befyanbcln,  wirb  jebocf) 
raeijt  tbbt(icl)  enben.  S5ie  fyl)pojtatifd)e  ober  cepfyatalgifcfye  gorm 
ift  bie  fcd'uftgfte  unb  erforbert  früfoeitig  oeranjtaltete,  tfarfe 
SSfutentjit^ungen,  bie  intenftüe  ^nwenbung  ber  Mitt,  fo  Wie 
ben  ftdrf\*ren  ©ebraud)  bei»  Calomels.  föon  anberen  Mitteln 
ift  nichts  ju  erwarten,  ©efyt  biefe  ßntu'tnbung  in  i|>r  jweiteS 
©tabium  über  ober  bilbet  fid)  eine  mefyr  fd)(ei$enb  »erlaufenbe 
(Sntnmbttng  im  Surürfbübung^eitraume  beS  ®&)axla<&)$  att$> 
fo  ift  oon  ber  ^unftfyülfe  tvenicj  ja  erwarten,  ber  $ranfe  ftirbt 
in  golge  oon  Gyfubationen  unb  ©etyirnerweicfyung,  falls  ba& 
Crrfubat  ntd)t  auf  ber  £)berflda)e  be»  (SkfyirnS  angefammelt  ijl 
unb  fta)  einen  Ausweg  bura)  tic  £)fyrt)öl)le  bafynt,  in  welchem 
galle  iO)  mehrere  Wiak  einen  glücflicfyen  ^(u^gan^  beobachtet 
fyabe.  äBir  fyaben  bei  ber  S3efyanblung  übrigens  bett  ®rab  ber 
fortbatternben  9tei^uncj  ju  beachten  unb  nötigenfalls  burd)  ort* 
licfye  SBlutentjiefyungen  $u  milbern,  ein  IBlafenpflafter  auf  ben 
abgefrorenen  $opf  ju  legen  unb  innerlia)  Calomel  mit  Carn^ 
phor,  aucfy  wofyl  mit  Moschus*  $u  reichen. 

§.  574. 

F.  SDie  Encephalitis,  Welche  beim  Delirium  tremens 

oorfömmt,  tragt  ben  eretfyifcfyen  C^arafcer,  »ertragt  bafyer  feine 
parfen  S5lutentjie^ttngen,  Wirb  oielmefjr  am  beften  mit  fBlut= 
egeln,  ber  $dlte>  befonberS  aucfy  tm  ^tur^babern  unb  innerrt 
füfylertb  wirfenbeit  Mitteln,  ttorjüglicfy  aua)  mit  Tart.  stibia- 
tus  beljanbelt.  3e  weniger  fieberhafte  Aufregung  fta)  funb 
giebt,  bejto  mefyr  $lü$m  fann  man  oon  ber  Sinwenbung  beS 
JDpiumS  erwarten,  oorauSgefe§t>  ba%  ber  SBlutreij  ourd)  ooran* 
getiefte  entfpreajenbe  §Blutcm$iefyüngcn  aufgehoben  werben  ift. 
®ie  S8et)anblung  tiefer  ©e^irnentjünbung  fydiigt  übrigens  fo 
innig  mit  ber  $ur  beS  Delirium  tremens  aitfammen,  ba§ 
ia)  auf  biefe  jurüelweifen  mujj. 

#•  575. 

G.  &ie  Encephalitis   ber  ©reife  ift   aiit  ^vüc!fio)t  auf 
i^re  mefyrfadpe  germ  als  Arachnitis,  als  foijpoftatifdje  (£nt* 
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jünbung  unb  al$  <!m)ei$ung  ju  ftürbigen  unb  au  beljanbelm 
SDie  erjlere  gorm  macfyt  öfter  einen  fcfeleia>nben  Verlauf  unb 
fpinnt  ficfy  mit  einem  längeren  9ftijung$fiabtum  fort.  S3(ut= 
egel/  eine  fräftige  Ableitung  bura)  ein  §>aarfeil  unb  ber  innere 
($ebraucf)  be3  Calomels  finb  aH  bie  §auptmiltel  ju  betraf 
ten.  3m  @tabium  ber  Grfubation  ijt  bie  bereite  öfter  er* 
tvätynte  SBefyanblung  einjuleiten,  bie  auf  SBeförberung  ber  SKes 
forption  be$  CrjfubateS  unb  auf  $lbroenbung  ber  ©efyirnläfymung 
gerichtet  ijt. 

SHe  ^poftatifcfye,   mit  Sopor  »erbunbene  gorm  forbert 

entfprecfyenbe  SBlutentjiebungen,  Ableitungen  naa)  bem  Karins 

Jana!  unb  tk  $lnroenbung  erregenber  bittet,  ber  aromatifa>n 

Umfrage,  ber  SBlafenpflajler  auf  ben  abgefrorenen  0a)äbel, 

be$  Moschus  unb  ber  Arnica. 

SDie  ©efyirnertveicfyung  ijt  nacl)  ben  bei  biefer  gorm  ange= 
gebenen  5lnfta)ten  mit  Heilmitteln  $u  bemänteln. 

§.  576. 

H.  £ie  Encephalitis  ber  $inber  ijt  nad)  i^ren  §.  553  bi$ 
557  befdjriebenen  serfcfyiebenen  gönnen  ju  nmrbigen  unb  »er* 
fa)ieben  $u  be^anbeln. 

S5a  ba$  frühere  frnbli$e  Lebensalter  eine  fo- entfc&iebene 
®iSpofition  ju  entjünblitt^en  ©cfyirnaffectionen  barbietet  unb 
biefe  nocl?  tfyeilS  burd)  eine  fran^afte,  oft  erbliche  Anlage, 
tfyeilS  burd)  bie  galjnungSperiobe  im  fcofeen  (Brate  gefk'igert, 
bie  ßnttvicfelung  berfelben  oft  aucfy  »on  anberen  $ranf£eiten 
abhängig  ijt,  fo  tyaben  tvir  $unacfyft  unfere  Aufinerffamtnt  auf 
bie  Söerfyütung  berfelben  ju  richten.  Mt$,  n?a$  bie  ed'ftetur- 
geScenj  nad}  bcm  $opfe  in  einem  teeren  (grabe  beförbern  unb 
burd)  ju  heftige  Erregung  ber  pfycbifcfyen  gunction  nac&t&eühj 
einroirfen  fann,  ijt  bei  Wintern  nid)t  nur  allein  im  allgemei- 
nen ju  fcermeiben,  fonbern  »or$ug$nnMfe  bä  folgen  $inbem 
forgfältig  abjuroenben,  bei  benen  bk  oben  bezeichnete  franl'bafte 
Anlage  ju$  bemerfbar  mac^t.  Sur  Seit  be$  Sahnen*  ftnb  foldje 
$inber  befonberS  forgfältig  $u  beachten,  jebe  ©efdfireijung  unb 
Störung  in  ben  $erbauung$organen  ijt  fofort  für  nötiger  ju 
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nehmen,  aU  unter  anbern  Umßänben  gef4>e^en  müßte.  S5ei 
gaßrif^en,  fatarrfyalifcfyen,  entjünbiicfyen  unb  erantfyematifdjen 
gieberfranfl)eiten  fttcfye  man  ton  fcorne  toeg  baS  ©efyirn  mefyr 
fieser  $u  pellen,  bie  SDarmauSfeerungen  ßets  genügenb  ju  erfyaU 
ten,  burcr)  falte  Umfrage  unb  jur  rechten  Seit  angeräenbete 
S3futentjiefyungen  bie  burefy  ben  äBlutanbrang  bebingte  §Kei$ung 
5tt  minbern.  S5ei  einer  mefyr  entfcfyiebenen  franffyaften  unb 
»ietfcicfyt  erblichen  SDiSpofition  sollen  einige  5ierjte  üon  ber 
propfytyfaftifcfyen  $lnu>enbung  be$  §aarfeüe$  ober  eines  gonta= 
nettes  einen  guten  Erfolg  gefefyen  bahm. 

a)  25ic  äu^anblung  ber  Arachnitis  muß  bie  fcerfcfyiebenen 
(Stabien  ber  JSrariffcett  berücfftcfytigen. 

3m  <Stabium  ber  Vorboten  reicht  eine  maßige  SBfutenfc 
Siefyung,  bie  SJntoenbung  falter  Umfrage,  bie  mäßige  SBeförs 
berung  ber  ^armentleerungen  burd)  füfylenb  toirfenbe  Mittel 
öfter  l)in,  bem  heiteren  gortfcfyreiten  ber  Jlranffyeit  eine  (Brenne 
SU  fe&en. 

3nt  (©tabium  ber  ttortoaltenben  entjünbli^en  ^eijttng 
finb  ftärfere  SSltttcntjie^ungen,  bie  felbjt  naa)  SBefdjaffenfyeit  ber 
Umßänbe  roicberfyolt  werben  muffen,  ba$  erfte  unb  tmcfytigjte 
Mittel. 

9?äd)ßbem  tjt  ber  fräftige  innere  (Mraucr)  be$  Hydr. 
mur.  mitis,  in  bem  $Raa$e  ausgeführt,  baß  balb  üermefyrte 
2>armau3leerungen  eintreten,  allen  übrigen  Mitteln  uorjuaie^en. 
SBir  geben  baffelbe  ßünblid)  ju  1—2  ©ran  bis  jum  Eintritt 
ber  eigentümlichen  grünen  Galomeljtufyfgänge,  unb  üerminbem 
bann  bie  ®abe.  2>ie  örtliche  Sfawenbung  ber  teilte,  unb  jroar 
in  einer  intenfiüen  SSeife  bercerfßelligt,  macfyt  M$  britte  £aupt* 
mittel  ber  $ur.  5lm  beßen  bebienen  wir  uns  ber  (Sföfappf. 
5lua)  bie  falten  llebergießungen  bereifen  fia)  nü&licr).  25aS 
Nitrum  in  einer  Emulsion  angetoenbet  unb  mit  abfüfyrcnben 
Sttittelfaljen  »erbunben  fann  als  Unterßü^ttngSmittel  ber  $ur, 
abtvecfefelnb  mit  bem  Calomel,  gereift  werben.  (*ben  fo  finb 
fa)leimige  Jlltyftiere  mit  §onig  unb  (*ffig  jtt  empfehlen,  wenn 
tm  anfange  bie  <3tufylauSleerungen  (toefen. 
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$ftit  biefer  ftrengen  antipfylogiftifcfyen  $ur  fyaben  wir  bie 
erften  3  bis  4  Sage  ber  $ranfl)eit  fortzufahren,  wo  bann  ent= 
Weber  eine  glMlicfye  (*ntfcfyeibung  ober  ber  Ausgang  $ur  (£rfu= 
bation  eingetreten  fet>n  Wirb.  3m  aperen  gafle  ift  eine  mdfjig 
Wirfrnbe  antipfylogiftifa>  $ur  bis  zum  Eintritt  ber  ücttjMnbis 
gen  HeconoaleSeen^  fortjugebraudjen,  im  le£tem  muß  freilid) 
eine  SSerdnberung  ber  SBe^anblung  eintreten,  Welche  bafnn  swecfr, 
bie  Heforption  beS  (*£fubateS  ju  beförbern  uub  bem  £dfymungSs 
§u(tanb  beS  (SefyirnS  entgegen  ju  wirfen. 

S)aS  Hydr.  mar.  mite  macfyt  aucfc  je£t  twd)  bas  wia> 
tigjte  Heilmittel.  gwetfmdgig  oerbinben  Wie  baffelbe  mit  ber 
Digitalis  purpurea,  bie  jebod)  in  feineren  ©aben  ju  reichen 
ijt,  bamit  baS  ßrbrecfyen,  wcjtt  oft  Neigung  üor^anben  ijt, 
nid)t  aufgeregt  werbe.  (Sin  niemals  ju  öernacfcldffigenbeS  §ü(f$s 
mittel  bietet  bie  Application  eines  großen  SMafenpjlaperS  auf 
ben  abgefrorenen  Schabet  bar.  SDie  weiter  fortgefe^te,  inten« 
fiDere  Anwenbung  ber  Mitt  beweifet  fid)  mefyr  nacfytfycitig  als 
nüfclid).  dagegen  wirb  ber  Stufen  ber  falten  llebergiegungen 
üon  fcielen  Aerjten  fe&r  gerühmt,  ganj  befonbere  £Birfungen 
tyabt  id)  baüon  nicfyt  gefcfyen. 

3n  benjenigen  gälten,  in  Welchen  fid)  bie  geilen  einer  bebtü- 
tenberen  ^epreffion  ber  (gefyimtfyätigfcit  funb  geben,  ijt  bie  An* 
wenbung  fcon  Heilmitteln  nid)t  ju  umgeben,  ©rohere  (Gaben 
beS  Moschus  laffen  in  biefem  üblen,  eine  Teilung  wot;l  nur 
feiten  julaffenben  galle  noefy  baS  Steifte  erwarten. 

3m  ^tabium  ber  Paralyse  bleibt  jebe  SBefyanblung  frud>t= 
los,  will  ber  Arjt  eine  fola>  aber  fortfe^en,  fo  fann  fie  fid) 
nur  auf  bie  Anwenbung  üon  Heilmitteln  befcfyrdnfen. 

b)  £>ie  (Gehirnerweichung  ber  $inber  forbert  bei  ifyrem 
Anfange,  wo  noa)  ber  Ctyaraf'ter  ber  Heijung  »crwaltet,  md* 
$ige  SSlutentjte&ungen  unb  Ableitung  ber  «Safte  uom  $opf 
burd)  füfylenb  wirfenbe  AbfüfyrungSmittel  unb  $ll)jtiere  mit 
§onig  unb  £f{i$  (Sin  großes  SMafenpfkfter  fann  früfoeitig 
im  Warfen  ober  auf  bem  ^d)dbel  applicirt  werben.  33on  ber 
intenfweren   Anwenbung  beS  Calomels   iji  nicfyt  Diel  ©uteS, 
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Dietteicfyt  mefyr  Slafyttyil  jtt  erwarten,  tvte  bcnn  ti&ertyaupt  feine 
SBefyanbhingSweife  M  btefem  liebet  bi$foer  etwas  ausgerichtet 
fyat.  §inficfytlicfy  ber  2(nwenbung  ber  Sfteismittel  gilt  baSjenige, 
n>a$  §.  568,  wo  üon  ber  SSe^anblung  ber  (SefMrnerWeicfyung  im 
allgemeinen  bie  SKebe  war,  bereits  gefagt  Würben  ift. 
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Statt  jinben  fbnne,  bte  patfyologifa)e  Anatomie  weifet  jebod) 
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in  25e$terjting  gepellten  forgfältigeren  ^Beobachtungen  am  $ranfen= 
bette  raffen  aber  aua)  einen  Unterf4)teb  in  ben  Symptomen  bei* 
ber  gormen  ernennen,  fo  ba%  bie  SKoglic^eit  ifyrer  S5iagnofe  nid)t 
mefyr  bezweifelt  werben  fann,  wie  benn  aud)  überhaupt  bie  Der* 
fa^iebenen  Ausgänge  berfelben  eine  Trennung  nottywenbig  ma= 
d)en.  3$  ^alte  bagegen  bie  Untcrfdj)eibung  ber  Crntjünbung 
ber  garten  Siüd'enmarförjaut  üon  ber  ber  Arachnoidea  unb 
Pia  mater  für  unmeglid)  unb  werbe  weiter  unten  juerft  bie 
Symptomatologie  ber  Myelitis  im  allgemeinen,  bann  aber  bte 
ber  Meningitis  unb  ber  Subjianjentjiinbung  befonberS  erörtern 
unb  baran  bte  S5efa)retbung  ber  mobificuten  gormen  anreihen. 
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§.  579. 

£ie  $lücfenmarf$entaunbung  geljort  su  ben  feltener  jur 
^Beobachtung  fommenben  fporabifcfyen  $ranffyeiten.  gnbejfen 
geben  §5Yffi  in  §Bergamafd)i$  oben  ermähnter  Schrift  unb 
c^ibergunbi  in  §arle$  r&einifc&en  ^a^rbüd^ern  fiir  WlcbU 
ein  unb  Chirurgie,  SBb.  VII.,  Stücf  2,  Seite  79,  bod)  aud) 
9tad)rid)ten  über  ein  epibemifcfyeS  Söorfommen  berfelben.  $Iucfy 
©öliS  bemerft,  ba£  biefclbe  bei  $inbem  in  mannen  3a^en 
ungewöhnlich  fau%  beobachtet  toerbe. 

(Sie  fömmt  fefyr  oft  »or  in  Söerbinbung  mit  ber  (£nt$üns 
bung  bei?  (SebirnS  unb  feiner  §äute,  »erlauft  aber  au$  als 
eine  für  ftd)  bejlefyenbe  ^ranft)cit.  Sebr  oft  fyat  fie  einen 
fymptomatifcfyen  Hrfprung,  bennoa)  Umtat  pe  aber  aua)  als 
felbftftänbige  Äranf&eitsform  fcor. 

0t)tnptomatifd)  bilbet  fie  fio)  au$  bei  Csntjünbungen  be$ 
(£efyirn$  unb  feiner  Späute  unb  bei  manchen  §ieberfran%iten, 
unter  welchen  icb  »or$ug$n>eife  bat  Sdjarlacfyfteber  nenne,  £dus 
figer  gefeilt  fie  ftdjaud)  ben  ^ranffyeiten  ber  SBirbelfäufe  Ui. 
£)ie  Gntjünbung  unb  Caries,  fo  iuie  bie  Krümmung  ber  SSir* 
belfäule,  bal)er  aud)  bat  ^>ottfd)e  Hebel,  rufen  feljr  fyäujig 
bie  (Sntjünbung  ber  ^üefenmarf^aute  unb  be^  Sftürf'enmarfeS 
felbft  fyerüor.  Staffelbe  gilt  üon  bem  SSrud)  unb  ber  Ferren* 
fung  ber  £Birbelfnoa)en.  $ln<fy  ein  metaßatifeber  Hrfprttng  bie« 
fer  (fntjünbung  nnrb  bei  acuten  erantfyematifc&en  $ranf>eiten, 
bei  cfyronifcfyen  Gyamfyemen,  bei  ber  ©ic^t,  bem  SfibeumatiSs 
mu$,  fo  Nie  bei  üomaltenben  £H)$crafien  fyin  unb  lieber  be* 
obacfytet. 

®ie  felbßftänbige  §iuSbilbung  erfolgt  am  fyättftgjkn  naa) 
me$anifd)en  Crinroirfungen  auf  bie  SSirbelfdule;  batnn  ge= 
$ört  ba$  §eben  fcfytuerer  Saften ,  eine  fiarfe  9ltt0ta$miitg  unb 
gerrung,  bie  (£rfcfyütterung  be$  SHücfenmarfeS,  bie  (£intvirfung 
eines  <3to$e*,  galleS  ober  Schlages  auf  bafjelbe. 

5(tt£erbeni  roirb  bat  Hebel  am  fyäupgften  burd)  eine  rfceu« 
matifdje  Slffection  ber  faxten  diMmmd%Hfant  eingeleitet.  SBei* 
fpiele  biefer  Sirt  ftnb  in  ber  Xi)at  gar  nia)t.  fo  feiten  unb  üiele 
Paraplegien  finben  in  einer  fcfcleidjenben  r&eumatifc&sentiünb* 
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liefen  $(ffection  ber  9tficfenmarf$fyaute  i^re  urfaa)(icfyeS5egrünbung. 
(gmige^terjti  finb  beräfteinung,  baf$  ber  Tetanus  feine  ^cguinbuna, 
in  einer  9tticfenmarf£entjünbung  jtnbe  ttnb  ba$  beim  Tetanus 
traumaticus  eine  burefy  bie  Revuen  auf  ba$  9iücfcnmarf  üer* 
pflanzte  Qnräünbtmg  angenommen  ■werben  muffe,  SDiefe  Sin« 
ficfyt  wirb  aber  eben  fo  wenig  burefy  ben  Verlauf  beS  Tetanus, 
aH  bma)  ben  SSefunb  ber  Leichenöffnung  beftd'tigt.  SEetanifc&e 
$rampfaffectionen  begleiten  jwar  bie  acute  SHütfemnarföentjün* 
bung  in  ben  meißen  gällen,  bef^alb  fann  aber  nicfyt  anges 
nommen  werben,  ba%  fit  nott;wenbig  eine  ^ürfenmarBentjüns 
bung  immer  üorattffefcen. 

§.  580. 
SMe  anatomtfcfye  83efct)ajfenbeit  be$  9Utcfaimarf$  unb  fei* 
ner  §ebu  i|l  ber  be»  Gk&irnS  g(eia)jufteüen,  unb  \m$  über 
bie  bma)  biefelbe  bebingte  ßntjunbtmgSfä'&tgfcir  be$  ©efyirnS 
unb  feiner  §>äute  gefagt  worben  i|t,  finbet  im  allgemeinen  aua) 
fyjer  feine  ^Inwenbung.  SDennocfy  wirb  bie  fRüdcnmatUmttiim 
bung  im  allgemeinen  feltener  beobachtet,  als  bie  (Sediments 
SÜnbung,  unb  ber  ©rttnb  fyieroon  mag  jum  Xfeeit  in  bem  ge= 
ringeren  (Befaß =•,  fomit  aua)  SShUretcfyt&iun  gefugt  werben  fon= 
nen.  SßeacfytenSWertfy  btirfte  cS  aber  fcl)n,  ba$  ba»  SKütfenmarE 
außer  ben  mit  bem  ©efyirn  im  naa)flen  gufammen^ange  jte&en« 
ben  (§:nipjinbuncj$s  unb  S5eWegung$jträngen  einen  mefyr  felbjb 
ftänbig'en  Apparat  einjufcfyließen  fa)eint,  ber  beibe  gttnetionen 
»ermittelt,  bem  aua)  bie  refpiratorifetjen  Heroen  SBellS  ange* 
fyören,  ben  9ttar6fyaU  §all  als  ercito=motorifcfyen  Apparat  un* 
terfetyieben  fyat  unb  buxa)  welchen  alle  bie  refleyioen,  »on  einer 
J>eript)erifci)en  SWcijung  angeregten  SBewegungsäußerungen  »er* 
mittelt  werben.  §ierburcfy  wirb  ba$  .Sftücfenmarf  mit  peripfye* 
rifcfyen  Weisungen  in  S5ejie&ung  gebellt,  bu  eben  fo,  wie  fic 
Krämpfe  erzeugen,  aua)  eine  öntjünbung  hervorrufen  fönnen. 
2lu3  biefem  SöerfyältnifTe  beS  SKücf'enmarfeS  ju  ben  peript)erifd)ett 
Sfteroenreijungen  ergiebt  \ia)  ofyne  S^eifel  eine  beachtenswerte 
größere  GrfranhingSmöglicrjfeit,  welche  bh  ©ntjünbungebilbung 
mit  einfließt.  S>ie  S>iSpofüion  jur  felbftftänbigen  unb  fl)m* 
ptomattfct)en  5(u^bilbung  ber  3\üct"enmar^entjünbung  tritt  ber 
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ßrfaferung  äufofge  am  ftdrfßen  fyeruor  im  Finblicrjen  gebend 
alter.  SBir  ftnben  fie  aber  au^erbem  in  bem  Filter  ber  *puber= 
tdtSentWicfelung  unb  im  fSBo^enbette,  fomit  alfo  bei  einer 
(Stimmung  beS  SebenSpro^effeS,  bie  eine  größere  9ieijbarfeit  beS 
gefammten  Nerven  fyffemS  einfdjliefjt.  gwifd)en  ha$  13te  unb 
17te  £ebenSjafr;r  fallen  nact)  meiner  ßrfafyrung  bie  meiften, 
felbßffdnbig  unb  ofene  guttun  anberer  ^ranfrjeitSjußdnbe  ober 
Verlegungen  entwickelten  9iücfenmarfSentjünbungen.  £)b  e$ 
eine  allgemeiner  verbreitete,  burcl)  atmofpfedriferje  (*infftiffe  bc= 
grünbete  SDiSpofition  für  bie  3(uSbilbung  biefer  $ranFb;eit  gebe, 
wofür  bie  bereits  erwähnte  epibemifcfye  Verbreitung  berfelben  jtt 
fpreefeen  fcfyeint,  fann  erfi  buret)  fpdtere  Beobachtungen  fixerer 
feflgeftelit  werben. 

§.  581. 

SDic  anatomifcr>patr;ologifcr;en  Vcrdnberungen,  welche  tk 
SRücfenmarfSent^ünbung  im  weiteren  <Sinne  beS  Sports  beriet)* 
nen,  finb  folgenbe. 

3n  golge  ber  öntjünbung  ber  §dute  ffnben  wir,  wenn 
bie  Charte  §aut  »or^ugSweife  ergriffen  war,  fcfyon  auf  ir)rer  diu 
peren  gldcfye  im  geÜcjetvebe  eitcrartige  C£rgie£ungen,  auet)  $lu$= 
fcfywifcungen  von  plapifcber  £l)tnpr;e,  bie  felbfi  bie  £ßur$eln  ber 
Heroen  vereinigt.  £)efter  trifft  man  ein  blutiges  Serum,  gwu 
fefeen  ber  garten  unb  (Spinnewebenfyaut  i(t  biefe  (*rgief$ung  am 
fydujtgften  unb  am  juMften.  SDie  (Spinnewebenfeaut  enthalt  felbjt 
tneijt  eine  trübe,  wei^licfye,  ffotfige  ober  eiterartige  glüfftgfeir. 
@ie  ijt  babei  unburcrjficcjtig,  öfter  oerbitft  unb  $eigt  fein  unb 
wieber  eine  rotfce,  ins  Violette  fpielenbe  garbe.  3>iand)mal  fefylt 
bie  SKötfye  unb  eS  giebt  SSeifpiele,  wo  allein  nur  eine  ^Baffer« 
anfammlung  awifcfyen  ber  fyarten  §aut  unb  bem  ^öirbelfanale 
ober  auf  ber  innern  glacfye  berfelbcn  gefunben  worben  ijt.  £>ie 
(Gefäße  ber  weichen  £aut  ftnbet  man  überall  jidrfer  mit  SMut 
gefüllt,  bie  ent^ünbete  fyarte  §aut  auf  iferer  duneren  gldcfye 
bunfler,  auf  ber  inneren  blaffer  gerottet.  2>ie  (Subftanjentu"m= 
bung  beS  SttücfenmarfS  t)at  eine  ßrwcidntng  jur  golge,  bie 
balb  eine  blaß   rbtt;lid;e,    balb  eine  Weiße   garbe  jur  <©cr;au 
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tragt.  SMcfe  Crrrocidjung  erreicht  in  einzelnen  gdllen  ben  (§rab 
einer  jauchten  Sluflöfung,  balb  nimmt  fie  ba$  ganje  diüdm- 
marf,  balb  nur  einzelne  (Strange  beweiben  ein.  23erl)drtung 
ber  SRätfenmarfäfubftanj  roirb  im  (Banken  feltener,  als  im  $e= 
tyirn,  beobachtet  unb  ber  (Brunb  mag  in  ber  geringeren  D-trasr* 
titdt  ber  grauen  SSubjtanj  ju  fucfyen  fetm.  Iteber^attpt  fcfyeint 
Ik  Söerfyärtung  mefyr  eine  golge  ber  fcfyleicfyenben  SKüct'cnmarfö« 
ßntjünbttng  ju  fetm. 

f.  582. 

®ic  bea$ten$tverttjepen  33erf$iebentyeiten  ber  SRüdenmarfS* 
(Sntjünbung  besiegen  fia)  auf  ben  meljr  acuten  ober  cfyronifcfyen, 
fcfyleicfyenben  Verlauf;  auf  ben  <Si#,  entvoeber  in  bm  Rauten 
ober  in  ber  Subftanj,  roonact)  wir  eine  Meningitis  unb  Arach- 
nitis,  fo  roie  eine  Myelitis  im  engern  (Sinne  be$  SöorteS  uns 
terfd)etben  fönnen.  \k$  ift  jebocfy  bereite  oben  bemerft  toorben, 
ba%  bie  S)ifFercn$  ber  ©ntjünbung  ber  garten  Siürf'enmar^baut 
unb  ber  Arachnoidea,  fo  mie  ber  Pia  mater  bura)  bejhmm= 
tere  $ranft>eit6erfcfyeinungen  faum  feftgeftellt  roerben  fann,  unb 
ba$  ($  für  bie  ^rari^  genügt,  nur  jroei  §auptformen,  bie 
ßntjunbung  ber  fflixdmmatHfyäutz  im  allgemeinen  unb  bie 
be$  SKarfr*,  aufhellen. 

§>ie  Sxücfenmarföentjünbung  ift  aber  auefy  naefy  ifyrem  Urs 
fprunge  in  eine  fclbfuldnbigc  unb  in  eine  ftmiptomatifcfye  stt 
unterfcfyeiben,  üon  beren  ^auptfac^üc^fren  urfacfylicfyen  $erl)dlt= 
niffen  fcfyon  §.  579.  bie  9iebe  geroefen  ift. 

(S'nbüd)  bieten  fid)  un$  äftobißcationen  biefer  ^ntjunbttng 
bar,  bie  bura)  bie  Anlage  bcö  ©ubjeete^  unb  burefc  befonbere 
urfacfylicfye  Cnimnrfungen  bebtngt  werben.  3n  tollerer  SSejies 
Innig  »erbient  bie  SHürf'enmarr^entjünbung  ber  $inber,  tri  le£= 
terer  tk  r&cumatifcfce  gorm  unfere  befonbere  SJufnierffamfeit. 

3n  ber  nacfyfofgenben  Söefcfyreibung  ivtil  ta)  suerft  tk 
(Symptomatologie  ber  ^uefenmarf^entjünbung  im  allgemeinen 
erörtern  unb  bann  bie  ber  einzelnen,  bura)  ben  <St§  unb  bie 
urfac&lic&en  Söer^dltniflV  mobijtcirten  gormen  folgen  lajTcn. 
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1.  SDie  55efc^rei6urt3  ber  &MmmatHmt$nb\m& 
im  2lttgememen. 

§.  583. 

Söir  tyaben  ßrtlicbe  Symptome,  SWitleibenföaftS  -  unb 
SReactionSerfcfyeinungen  ju  unterfc^eibcn. 

Unter  ben  erfteren  nimmt  ber  Scfymerj  bie  Wicr;tigfte 
(Stelle  ein  unb  wir  fyaben  batyer  auf  fein  eigent^ümüc^e^  Söer* 
galten  befonberS  ju  achten.  SRacfc  bem  ©ig  unb  bem  5ictiüu 
tätsgrabe  ber  (*ntn"mbung  fpritt)t  ficfe  ber  ©c&merj  in  einer 
fefjr  üerfcfeicbenen  £Beifc  aus.  $(m  fceröortfcc&enbßen  ift  er  bei 
ber  Meningitis  unb  bcfonberS  beim  acuten  Verlauf  berfelben. 
Oft  nimmt  er  nur  eine  Heine  ©teile  ein,  oft  Verbreitet  er  ffa) 
im  Verlaufe  be$  gefammten  SRücfgrateS  unb  gepaart  fiel),  über 
bie  ©renje  be$  SKücl'enmarfS  fyinauS,  mit  bem  $efiu)l  be$ 
5lmeifenfriecl)enS  unb  ber  SEattb&eit  an  ben  Crrtremitatcn.  gn 
Dielen  galten  ift  ber  Scfymerj  fe^r  geringfügig,  fo  ba%  er  nur 
bei  parieren  Biegungen  be$  SRücfgrateS  ober  beim  SDrud  auf 
bie  teibenbe  (Stelle  wahrgenommen  wirb,  ipin  unb  lieber  be* 
nterft  man,  wenn  man  mit  ben  gingern  bie  2öirbelfaule  be= 
taflet,  nur  eine  ausgezeichnetere  (£mpftnblicfyfeit  an  irgenb  einer 
(Stelle.  SDer  5lrt  naa)  ift  ber  <Sct)merä  meljr  bobrenb  unb  fies 
$enb,  öfter  atta)  mit  bem  (Befühl  einer  parieren  Spanne  an 
einer  befHmmten  ©teile  ber  Sötrbelfaule  üerbunben,  bü  ben 
heftigeren  acuten  formen  oft  parorl)$mcnweife  auftretenb,  aus 
£er|t  heftig  unb  mit  frampffyaften  Sufammenjiebungen  bei 
Körpers  gepaart.  2Ba$  aber  befonbere  ^litfmerffamfeit  erbeifct)t, 
ift  ber  burefe  oielfaa)e  Beobachtungen  betätigte  Umßanb,  ba$ 
ber  Scfymerj,  wenn  er  im  3tttcl'enmarfe  ganj  ja  fehlen  fcfyeint, 
bennoer)  in  ben  peripfyerifctjen  Steißen  ber  oom  9tutfemnarf 
naa)  bem  Stumpf-  gebenben  SJterüen  fiel)  barftetft.  &  ift  batjer 
nichts  Ungewöhnlich,  bafj  bei  fcbleicfeenben  Siücfenmarföentjüns 
bungen  ftatt  in  ber  SSirbelfaule  ein  mer)r  ober  weniger  tyefs 
tiger  Schmers  in  ber  einen  ober  anbern  ©eite  ber  S5rujt  ober 


225 

M  Unterleibes  gefüllt  wirb,  ber  ben  unerfahrenen  9Trjt  fcidjt 
tä'ufcr)t  unb  eine  ganj  anbere,  als  eine  9iütfenmarfSfranf()eit, 
annehmen  läßt.  SBei  ber  Meningitis  fömmt  biefe  ä^erfe^ung 
beS  ScbmerjeS  am  &äuflgften  »er.  Statt  eines  lebhafteren 
Scbmer$eS  roirb  auefy  öfter  nur  ein  ©efüt)l  beS  $lmeifenrnes 
cbenS  ober  ber  £aubbeit,  aueb  root)l  eine  übermäßig  geßeigerte 
Crmpfmblicbfcit  am  untern  9\anbe  irgenb  einer  SKippe  ober  aua) 
»ofyl  am  Unterleibe  wahrgenommen.  $luS  allem  biefen  gel)t 
aber  fyeroor,  ba%  baS  tykv  erroäbute  getanen  uon  ber  größten 
£ßia)tigfeit  ijt  unb  befonberS  bei  fa)(eia)enb  üerlaufeuben  dxüh 
fenmarfSentsiinbungcn  com-  Slrjte  nicfyt  unbeachtet  gelaffen  wer« 
ben  barf,  benn  beim  intenfioeren  actioen  G&arafter  prirt  fid) 
ber  Sd)mer$  ber  Statur  ber  &aa)t  naa)  me^r  an  ber  leiben* 
ben  «Steile  unb  fpriebt  fid>  mit  größerer  §eftigfcit  aus,  »ab* 
renb  er  beim  fa)leia)enben  Verlauf  mefyr  oag  ift  unb  nia)t  fei* 
ten  bebeutenbe  SRemiffionen,  felbjt  Sntermifßonen  roal^rne^men 
läßt.  WUt  bem  Scbmcrj  fcerbinbet  fia)  in  einzelnen  galten  oa$ 
(Befühl  ber  »ermebrten  £ßärme,  ber  §i£e,  ja  ber  ßinroirhtng 
einer  glübenben  $oble  an  ber  (eibenben  Stelle  beS  SRütfgrateS; 
inbeffen  ijt  bajfelbe  in  oielcn  gaflen  aueb  nid)t  oorbanben  unb 
fyat  nur  in  äSerbinbung  mit  bem  ©apmerje  unb  ben  andern 
Symptomen  eine  Sßebeutung. 

dagegen  beobachten  roir  als  conjtante  ©rfc&eimtng  eine 
mer)r  ober  »eiliger  auffaüenbe  Störung  ber  Q'mpjinbung  unb 
35e»egung.  hierbei  giebt  eS  jeboa)  me^rfac^e  Söerfcfyiebenbeiten. 
(*S  »erben  gäüe  beobachtet,  »o  bie  ©mppnbüct)feit  beS  gan* 
gen  Körpers  in  einem  fyorjen  (Brabe  gefteigert  ijt  unb  fcfyon  jebe 
SBerübrung  einen  unangenehmen  Cnnbrttcf  mad)t;  anbere  bages 
gen  fommen  üor,  »o  baS  ©efüfcl  beS  2(meifenfriecbenS  unb  ber 
Saubbeit,  befonterS  an  ben  Grtremitätcn,  am  bäufigfien  an 
ben  untern  oorrualtet,  ober  »ofyl  aua)  eine  »ollfommcne  ©es 
fübllofigfeit  gefunben  »irb.  Gonftanter  ijl  nod)  bie  Störung 
ber  S5eroegungSit)ätigfeit,  bie  $4}  entmeber  in  einer  h*anfl)aften 
Sufammenjiebung  ber  SWusfeln  beS  ©tammeS  bis  jum  Örabc 
beS  StarrframpfeS,  im  »eiteren  Verlauf  ber  (sntsünbung  aber 
immer  als  £äfymung  barfteflt,  bie  in  einem  üerfd;iebenen  ©rabe 
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au^gebilbet  fctyn  taxm.  Sie*  £a$mung  fprid)t  (!#  immer  in 
ben  unterhalb  ber  afflcirten  Stelle  gelegenen  Reifen,  bafyer 
am  fyäufigPen  in  ben  ttnterertremitäten  au£,  wobei  bie  gunction 
ber  ©pfyincteren  oft  mwerle^t  bleibt.  £>efter  fteigt  fie  autt) 
»on  unten  naa)  eben  in  bie  §ö$e.  3d)  Jabe  jene  ättuSfel- 
erftarrung  in  einem  fo  bebeutenben  ©rabe  beobachtet,  bafji  ber 
ganje  Körper  fteif  Wie  eine  (Statue  erfcfyicn  unb  bie  Crytre- 
mitäten  Weit  »on  einanber  gefpreijt  waren.  Wtiift  maltet  bh 
Neigung  »or,  bk  (*rtremitaten  an  ben  9\umpf  anjujie^en. 

S5ead)tenSwertb  iß  ferner  eine  Sfteifye  fcon  §ftitfeiben  = 
f$aft$ft)mptomen,  unter  welchen  folgenbe  bk  fyäufigften 
ft'nb. 

Dbenan  ift  ber  fd)on  erwähnte  <S$mer$  in  ben  periptje= 
rifcfyen  ßnben  ber  SKucfenmarf£ner»en  ju  ßellen,  ber  in  ber 
fBrujl  ober  im  Unterleib?,  in  ber  ©egenb  ber  Sttifj,  M  $)la= 
genS,  ber  Seber  u.  f.  w.  empfunben  wirb.  $an$  befonbers  foatfy* 
tenSWertfy  ijt  aber  bei  acuteren  gormen  ber  3?Menmarf$ent= 
äünbung  eine  fd)tner$afte,  ängftigenbe- (Spannung  in  ben 
spraecorbien,  bk  öfter  felbft  mit  einer  franflwften  (ümpfuib* 
lid^eit  be3  SftagenS,  llebelfeit  unb  Neigung  jum  ßrbrecfyen 
Derbunben  ift  unb  burefy  ben  Srucl:  niebt  fetten  bebeutenb  üer* 
mel)rt  Wirb,  aua?  wofyl  mit  einem  ungewöhnlich  ftarfen  Surft 
unb  Verlangen  nad)  füfylenben  Singen,  fyin  unb  wieber  and) 
mit  bem  (Befühl  ber  Sufammenfcfynitrung  be$  <Sd)lunbe$  ober 
mit  einem  franfljaften  Scfylucfoen  Derbunben  ift.  5ln  biefe$ 
fcfymer^afte  unb  2lngjt  eqeugenbe  ®efüfyl  in  ben  ^raecorbien 
reibet  fta>  eine  me^r  ober  weniger  auffallenbe  Störung  ber 
l^efpiration.  Siefelbe  Wirb  fefyr  fttrj,  ungewöfynlid)  frequenr, 
feufjenb,  balb  fefyr  befcfywerlicl)  unb  jttfefct  tritt  in  ben  meifteit 
gdllen  eine  l)eftige  spectoralang(t  ein,  bie  mit  einem  fiiffo* 
fatorifdpen  gufknbe  üerbunben  i(r,  welcher  bem  Seben  ein  (*nbe 
macfyt.  Siefe  ßrfcfyeinungen  werben  wenigftenS  beim  acuten 
Verlauf  ber  Myelitis  wahrgenommen,  beim  cfyronifcfyen  fehlen 
fic  ber  9tegcl  naefy.  5ln  bie  fykx  gebaute  Störung  ber  9iefpu- 
ration  unb  bie  Xtyülnafymt  in  ben  sprdeorbien  fruipft  fid)  su- 
ßleicfy  eine  unbefcfyreiblicfye  5lngfl  unb  Unruhe   be$  ganjen 


*    227 

$#rper$,  mit  einem  »cremen  feibenben  C3efu$tsatt$brucf,  bei 
anfyaltcnber  (scfylaflofigEcit,  aber  fonft  ungetrübtem  ä$ers 
galten  beS  23eWußtfeiwS.  SBcadjtenSwertl)  ifl  auefy  bie  große 
(Smpfinblicfyfeit  beS  S>arm£analS,  welche  anfdnglicr)  mit 
SSerflopfung,  fpdterfjin  aber  mit  einer  großen  Neigung  jum  SDurcfc 
faß  gepaart  ju  fct?n  pflegt.  <3elbfl  in  ber  fBlafe  giebt  fidj 
eine  franf^aft  gefleigerte  Sieijbarfeit  burefy  häufigen  ®rang  ^um 
§arnfaflfen  unb  eine  mefyr  ober  weniger  bemerkbare  <Sd)merj* 
^aftigfeit  funb.  SBei  ber  ctyronifcfyen  ^ütfenmarfSentaünbung 
fehlen  biefe  SWtlcibenfcfyaftSerfrfjeinungen  meifl  ganj.  25a$  gic- 
fcer,  Welches  als  9ieaction3erfa)einung  bie  acute  (Sntyünbung 
begleitet,  fefylt  bei  fc^r  cr)ronifcl)en  gewöfynlicfy  ganj,  nimmt  aber 
bei  ber  erfleren  meifl  febr  balb  eine  eigentümliche  Sperrung 
an.  SBei  ber  Meningitis  fmbet  man  ben  ^ranfen  im  2lns 
fange  unb  fo  fange  bie  (üntjünbttng  nidjt  labmenb  auf  ba$ 
§erj  einwirft,  meifl  fefyr  rotfy,  in  einer  fe^r  flarfen  §i£e,  ge* 
foltert  »on  ber  größten  Slngfl,  bie  um  fo  quafüoHer  wirb,  als 
ber  ilranfe  bie  einmal  angenommene  beflimmte  Brüdens  ober 
©eitenlage  nicfyt  ju  dnbern  »ermag.  gwifcfyenburct)  tritt  audj 
ein  fefyr  profufer,' meifl  partieller  «Schweiß  auf.  25er  spttlS  ifl 
aber  Don  Anfang  an  auffallenb  freqnent,  sufammengejogen  unb 
mit  ber  gunafyme  ber  (*nt$ünbung  fleigert  fic^  biefe  grequenj 
unb  $leinbeit  bejfelben,  bis  Im  ber  fcorgefcfyrittenen  $ranfl)eit 
bie  greqttcnj  fo  groß,  ber  spitlS  fo  flein,  weid)  unb  leer  Wirb, 
ba$  er  faum  gefüllt  werben  fann.  Unter  tiefen  Hmfldnben 
Wirb  bann  baS  ®eftd)t  blaß,  bie  ßjtremitdten  werben  falt  unb 
ber  £ob  erfolgt  unter  gttfdllen  ber  §erjld^mung  unb  ber  Suf- 
focation,  wdfyrenb  baS  S3ewußtfelw  oft  bis  jum  legten  klugem 
fclief  bcS  £eben$  ungetrübt  bleibt. 

2.  Sie  25efcl)mbung  bet:  fpeciellerett  $oxm* 
^etfc^ie&en^eiten. 

§.  584. 
3m  §.  582.  ifl  bereits  erwähnt  Worten,  baß  bie  SKücfen* 
marfSentjünbung  im  Weitern  «Sinn  beS  Portes  tfyeils  als  acute, 

15  • 
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rtyeilS  aU  fubacute  unb  <$ronif$e  5tranf>it  üerMufr,  bafj  tyre 
fpcci'ellficn  S^tobipcationen  tyeroergc^cn  aus  ifyrem  @ig  unb  au$ 
ben  befonberen  urfacfyltcfyen  SSerfyältntften,  n)el$e  bei  i^rer  SBiU 
bung  jufammcnnrirftn. 

A.    ©ie  acute  SRücfenmarfSentjünbung 
ift  enttocber  eine  Meningitis   ober  eine  Myelitis  im  entern 
^inne  be3  SBorteS. 


1.  SDie  acute  (*nt$ünbttng  ber  DUirfenmarf^äute, 
Meningitis  medullae  spinalis  acuta. 

§.  585. 

<$$  ift  bereits  oben  ertvd^nt  worben,  baff  bie  Unterfa>eU 
bung  beg  S>i($e$  ber  (fntjünbung  in  tm  einzelnen  Rauten  $ter 
noa)  lt>eit  faseriger  i(t,  als  bei  ben  Qktjirnfyauten,  n>ef$al& 
man  eine  allgemeinere  gorm  für  bie  ßntjünbung  ber  §aute 
aufgehellt  §at,  bie  öon  Einigen  Meningitis,  tton  5(nbern  Arach- 
xiitis  spinalis  genannt  tttirb. 

©aß  bie  Gntjünbung  ber  garten  SKticFenmarf^attt  ttor* 
fommt,  wirb  nta)t  nur  allein  bei  ber  traumatifd)cn  (2ntjun= 
bung,  fonbern  aua)  bei  jenen  galten  flar  erliefen,  wo  bie  dttte 
jünbttng  enuveber  üon  einem  Reiben  ber  SBirbcl&äne  att^gefyt, 
über  in  golge  eines  r§eumatifa>n  Mx<wtU$i\$  ^crüortritt,  wo 
fiO)  ber  Rheumatismus  cervicalis,  dorsalis  u.  f.  W.  auf  bie 
^arte  SHütfenmarfe^aut  fortpflanzt,  JDiefe  gälle  $eic§ncn  fid) 
bei  ifcrem  auftreten  burd)  ben  heftigeren,  reißenben  unb  jic^en= 
Un  Öcfymerj  aus,  toelcfyen  bie  (*nt$ünbung  ber  ftbröfen  ©e= 
toebe  überhaupt  begleitet  unb  ber  fid)  ^ier  öfter  bis  in  bie  ent? 
fernteren  9?erüenjn)eige  fortpflanzt.  3n  ben  meiften  galten  tritt 
jeboa)  febr  balb  ein  Sftitlciben  ber  Arachnoidea  unb  ber  Pia 
mater  ein,  unb  hiermit  beginnt  bann  eigentlich  erp  bie  gros 
$ere  SBebeutung  unb  bie  befonbere  dkftaltung  ber  ilranf^eir. 
£)llioier,  bem  n>ir  l)infid)tlidj)  ber  genaueren  $enntniß  btefer 
$ranf^eit  fefyr  »iel  fcerbanftn,  befa)reibt  bie  fyier  in  SKebe  (tec 
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tyenbe  gorm  unter  bem  tarnen  Arachnitis,  ttyeHt  mehrere  ^ier= 
tyergel)örige  $ranfl)eit$gefd?icl)tcn  mit  unb  bqtifywt  ai$  m* 
fernliege  $ennjeicfyen  berfelben: 

a)  eine  allgemeine  Siifammensie^ung  ber  SÖiuSfem  be$ 
übern  SfyeilS  beS  (©rammet,  voelaje  »cm  einfacher  SftusfeljteiPg* 
feit  bis  51t  ber  fyeftigften  gufammenfdmürung  ausarten  fann, 
woburo)  bie  Beugung  be$  $opfe3  unb  Stammes  naa)  fyinten, 
wahrer  Opisthotonus,  auet)  roofyl  Trismus  entfielt  unb  bie 
SBirbelfäule  ifyrer  ganzen  £dnge  nad)  einen  unbiegfamen  33o* 
gen  bilbet.  3$  erlaube  mir  noa)  $u  bemerken,  ba$  biefe 
(Steijtgfeit  be$  Stumpfes  baib  mit  einem  (Steif?  unb  5tu$ge* 
ßrecftfetm  ber  (*jtremitäten,  balb  mit  ber  Steigung  »erbunben 
ijt,  biefeljben  an  ben  SHumpf  anjujie^en.  Siucfy  t)abe  icfy  beob* 
achter,  ba$  fid)  Sudungen  in  einzelnen  gaden  parori)$menvoeife 
mit  einmifefeen. 

b)  $tti  $roeite$  roefentliajeS  Stterfmal  oejeictjnet  er  einen 
me$r  ober  weniger  lebhaften  Scfymerj  in  ber  Siücfengegenb. 
Qx  fcfyeint  im  Slffgemeinen  oon  ber  Stelle  au^ugetjen,  roo  bk 
ßntjünbung  am  ftätf|len  ift.  £)ft  ma$t  er  bebeutenbe  SRemif* 
ponen;  ia)  beobachtete  heftige,  mit  (Sontmlfionen  gepaarte,  oon 
3e*r  iü  geit  roieberfefyrenbe  sparojt^men  befielben,  bie  ben  $ran* 
fen  in  ben  qualüofijTen  guftanb  oerfe£ten  unb  jcbeSmal  mit 
<S$roeif$  enbeten.  2)er  <3d)merj  äußert  fid)  übrigens  immer 
mit  einer  geroiffVn  §eftigfeit. 

c)  5tuf;erbem  finb  aber  nacr)  meiner  ^Beobachtung  bk 
oben  bezeichnete  §eftigfeit  unb  (2igentf)ümlid)feit  beS  gieberS, 
befonberS  bie  große  grequenj  unb  ba$  Sufammengejogenfetyn 
beS  spulfeS,  ein  beftemmenbeS  ©efüftf  in  btn  spräcorbien  unb 
in  ber  SBruft,  tk  S5efd)tverbe  beim  ©precfyen  unb  0a)htcFen, 
SRei^ungS  =  unb  fpäter  £är;mungSfc;mptome  in  ber  §arnb(afe 
unb  im  Starmfanal  a(S  Erlernungen  $u  betrachten,  bie  eine 
Slufmerffamfeit  erforbem  unb  für  bie£>iagnofe  benugt  werben 
Jönncn.    ' 

d)  EnbliaV  iß  ber  anatomifcr)e  SSefunb  fyierfyer  $u  rechnen, 
ber  bereits  im  §.  581.  nä&er  angegeben  ioorben  ijl.  3Da  bie 
felbßßänbige  reine  (£nt$ünbung  ber  SRütfenmarf^aute  311  hm 
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feltenen  entfliegen  ^Beobachtungen  gehört,  fo  will  ;i$  feter  eine 
fold)e,  t>ie  ba$  $ranfyeit$Wb  beutlicfy  macfyt,  att^  meiner  eige- 
nen £ßafywe$mung  mitteilen. 

3o$ann^og  genbor  f,  ein  wohlgenährter,  13  3a§r 
alter  $nabe  war  bis  auf  ben  Croup,  n>eld)en  er  in  feinem  7ten 
£eben6jafyre  überjlanb,  immer  gefunb  getvefen.  5lm  11.  £)cto* 
ber  ü.  3-  würbe  er  &on  feinem  SSrob^errn  toegen  Vergebungen 
anfangt  mit  einem  Prügel,  nad)ljer  aber  burcfy  einen  ^d)lag 
mit  ber  gaujt  in  ben  dürfen  gejücfytigt.  (fine  äußere  Vers 
legung  war  baburd)  swar  nicfyt  entftanben,  allein  t>on  biefer 
Seit  an  flagte  Patient  über  <Sd)mer$en  an  jener  (Stelle.  «Seine 
Arbeit  »errichtete  er  mcbtsbejtotv-eniger  nad)  ftie  üor  —  er  ar* 
beitete  in  einer  £abacfsfabrif  —  unb  erjt  am  16.  iDctober 
trat  außer  jenen  Sc^mer^en  <Steifigfeit  beS  §alfeS  ein,  tooburd) 
er  genötigt  nntrbe,  ba$  SSett  ju  Otiten.  SDen  17.  iDctober  ge* 
gen  7  Ufyr  tlbenbS  würbe  ber  ftnabt  unruhiger,  flagte  über 
^cfymerjen  im  SRücfcn  unb  in  ber  Sttagengegenb  unb  tourbe 
fe^r  tyd'upg  ju  ScfymersaueJrufungen  gelungen,  welcher  gujlanb 
o$ne  Unterbrechung  bie  ganje  dlafyt  binburd)  fortdauerte.  2>er 
©tufylgang  war  wäfyrenb  ber  ganzen  geit  immer  regelmäßig 
gewefen;  au$  |atte  Patient  tm  Slppetit  nicbt  gänjlicfy  »er* 
loren. 
Status  praesens,  ben  18.  IDctober  SftacfymittagS 

4  U^r. 

SDer  $nabe  liegt  im  SBett  mit  nad)  hinten  gebeugtem 
$opfe  unb  bie  SBirlu-lfaule  ijt  opiStbotonuSartig,  wieroofyl  nur 
mäßig,  gefrümmt.  SDaS  ©efia)t  ift  rotb  unb,  fo  toie  ber  ganje 
Körper,  mit  Scfymeiß  bebecft.  Von  bm  klugen  bi^  ju  tm 
SOiunbtvinfetn  unb  bem  Äinn  tyxab  jiefyen  ficb  jwei  toeiße  £i* 
nien  unb  ber  SKunb  \\t  fealb  geöffnet.  &a§  Qluge  ijl  jiemlic^ 
rufyicj,  bie  spuptüe  jebod),  obfcfyen  ber  $ranfe  gegen  ba$  Zoa 
gesüßt  gemanbt  liegt,  $iemlid)  mit  unb  groß;  bie  Bewegung 
gen  ber  Iris  finb  träge,  faum  bemerfbar.  $a$  (Befielt  jeigt 
außerbem,  Wenn  aud)  nicfyt  große  Unrube,  fcennod)  einen  be= 
beutenben  ängftüd)en  <cd)meräen$au6brutf,  ber  burefc  tit  perio* 
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bifcfy  unb  fafl  alle  10  bis  12  (Sefunben,  manchmal  aucr)  noct) 
öfter  nüeberfebrenben  <3cbmer$parorl)Smen  nod)  mel)r  ^er»or= 
tritt.  SNefe  $parorl)Smen  treten  gauj  plb^licb  auf,  galten  nid)t 
langer  als  ungefähr  (Sine  <Sefunbe  an,  beugen  momentan  bie 
äßirbelfäule  nocb  (*mhiS  mebr  nacb  $orn,  beu  $opf  bagegen 
ßtroaS  mebr  nacb  hinten,  tterfcbroinben  ebenfo  fämelt,  als  fie 
famen  unb  fingen  ben  ^ranfen  jum  lauten  freien.  &abä 
fcblägt  Patient  bie  SDattme  ein,  jutft  mit  ben  £)ber*  unb  Unter* 
(Extremitäten,  »erserrt  baS  ®efid)t  auf  eine  ben  bbcbjften  <Scr)mer$ 
anjeigenbe  Söeife  nnt>  beißt  bie  gcilme  mit  aller  $raft  ^ufam* 
men,  fo  baß  baburct)  einigemal  bie  gunge  »erlebt  tvorben  iff. 
£5ie  9\efpiration  roirb  unterbrochen  unb  spatient  fcbeint  unmitt- 
n'tbrlicb  su  allem  tiefen  gelungen  ju  werben.  SDie  ^cfymers 
jen  in  einem  folgen  Einfalle  füblt  ber  $ranfr  im  SKücfen,  be* 
fonberS  in  ber  (Segenb  ber  obern  SSruftroiroel,  üon  wo  aus  (te 
pct)  nact)  oorn  längs  ber  betreffenben  SHippen  fortpflanzen  unb 
fta)  in  ber  ganjen  £)berbattcbgegenb  oon  einer  «Seite  bis  jur 
anberen  verbreiten.  Clin  foleber  sparojtySmuS  mhtt  jebeS 
9ftal  mit  einem  ftarfen  <Sd)roeiß.  —  5iußerbem  ift  eine 
triSmuSartige  llnberoeglicbfeit  beS  UnterfieferS  üorbanben, 
fo  ba$  bie  gäbne  nicfyt  Weiter  als  ungefähr  |  goll  »on 
einanber  entfernt  werben  fönnen  unb  ber  $ranfe  üerfyinz 
bert  Wirb,  bie  gunge  ^erooräujlrecfen,  bit  ebenfalls  weniger 
bewegtieb  ju  fetyn  febeinr.  (*inc  genaue  llnterfucbung  ber  SSirbeU 
faule  ließ  in  ber  (Begenb  ber  obern  £3ruflwirbel  eine  fcrjmer^ 
tyafte  Stelle  wabrnebmen,  »on  roo  aus  fi'd)  bie  «Scbmerjen  um 
terbalb  ber  Scapula  nacb  oorn  burd)  £>ruc£  »erfolgen  liefen, 
ßbenfo  ift  bie  £>6erbaud)gegenb  ntebt  frei  Don  (Scbmersen,  am 
ftarfften  finb  biefe  jebod)  in  beiben  leiten  beS  Abdomens,  fo 
baß  febon  baS  leifefte  S5erübren  r)inreia)t,  bem  $ranfen  bie  r)ef* 
tigjten  (Scbmerjempfinbungen  jtt  oerurfaa)en.  Slußerbem  fcbmer$t 
ber  ganje  Ü'opf,  befonberS  aber  ber  ttorbere  Zfoil  bejfelben,  unb 
ber  ^ranfe  flagt  »or^tiglicb  noeb  über  große  (Singenommenbeit 
bejfelben.  ®abti  iji  ber  ^ulS  freauent  (120  ^cblcige),  febr 
Hein  unb  sufammenge^ogen  unb  wirb  nacb  jebem  oben  befebrie* 
benen  ^nierjanfalle  unregelmä'ßig  unb  deiner.    (Sefym  tarnt 
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spaticnt  burd)au$  nic^t,  ba  ber  nad)  hinten  gebeugte  unb  beim 
©ifcen  beS  Äranfen  ßetS  einer  Unterfiüfcung  bebürfenbe  i^opf 
i^>n  baran  fcerbinbert.  UebrtgenS  ift  eine  (Geneigtheit  bie  (S^ 
tremitdten  ju  jieftiren,  niebt  51t  üerfennen.  Der  Appetit  fe^lt 
ganjlid),  nnb  obfa)on  ber  SHirjt  jiemlicb  bebeutenb  ift,  fo  Fann 
spatient  benfelben  be^alb  ni&t  immer  (Eitlen,  tveil  er  nur  mit 
großer  §lnßrengung  irgenb  eine  glüffigfeit  fyerabjufcfylucl'en  »er* 
mag.  <Stub(gang  iß  beute  noefy  nic^t  erfolgt.  £)efterer  Strang 
ta$u  foü  jebod)  üorfyanbcn  gefoefen  fel)n  unb  ift  eS  noa% 
25er  Urin  iß  tt)ei£licb  gelb  unb  trübe,  bilbet  einen  aus  fefyr 
Keinen  glocfen  jufammengefefcten  §Bobenfa($  unb  ivirb  nur  in 
fefyr  geringer  Quantität,  allein  febr  fydujtg  entleert.  S5ie  jebeSs 
malige  Stenge  betragt  ungefähr  %ß.  —  S>ie  9iefpiration  ijt, 
Wie  fdjon  oben  angegeben,  ebenfalls  beeinträchtigt,  fürs,  gefd)iefyt 
öftere  ftobnenb  unb  intermittirt  ftä^renb  ber  Bildungen.  SDaju 
gefeilt  fid)  eine  beuttiebe  S3efd)iwrbe  beim  «Sprechen  unb  @cfclucfen, 
ein  ßarfeS  SSeflemmungSgefüfyl  in  ber  SBruß.  2>aS  33ett;ufjtfebn 
iß  burcfyauS  nia)t  getrübt. 

Söerorbnung:  Sibcrfaß  üon  3  Saften,  24  Blutegel  ldng£ 
ber  SGirbelfdule ;  innerlich  alle  ^tunben  gr.  j  Calomel;  Crins 
reibung  ber  grauen  ©albe  an  ber  innem  ©eite  ber  ß'jtremitd- 
tm  unb  längs  ber  Söirbelfdule. 

^IbenbS  6  It ^ r.  'S5er  $ranfe  ift  ettoaS  ruhiger,  ber 
spuls  bagegen  nod)  f leiner  unb  frequenter,  als  üorber.  &ie 
©ebmersparort)Smen  finb  $roar  immer  noa)  fcorbanben,  Ferren 
jebodj)  nicfyt  fo  fydußg  roieber,  fd)einen  and)  Weniger  fcfymerä* 
tyaft  su  felm.  2>aS  ©cfic&t  iß  bleia).  ©tufylgang  ift  nia)t 
eingetreten. 

2lbenbS10U§r.  2)er  Sußanb  fcat  fiel)  wenig  üerdn* 
fcert.  S^er  spulS  jd^lt  130  ©cbldge  unb  fyat  noa)  ganj  bie 
frühere  SBefcbaffcnbeit.  S)ie  ^c^merjanfdlle  festen  feltener  (in 
ber  Minute  ungefabr  2 — 3  Wlai)  jurürf,  finb  jebod)  noeb  (^n 
fo  feefttg,  als  üorber.  Urin  n?ar  »on  ber  früheren  SBefcbaffem 
beit  ein  SKal  (beinabe  einen  @fjlbfFel  Doli)  gelaffen  tvorben, 
Ctufylgang  jebocfy  noct)  nid)t  erfolgt.    2)aS  Schlurfen  ift  er* 
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fdjroerter,  fo  baß  «Patient  fcCbft  eine  geringe  gtüfjTgfeit  nur  mit 
großer  ^nftrengung  fyinunterfcfylutfen  fcmn.  SDic  ^opffc^mer- 
$en  ^aben  faft  ganj  nacbgelajfen. 

2lberlaß  i?on  einer  Stoffe. 

S5en  19.  Sctober. 

«Morgen*  7i  Utjr.  £er  Habitus  tyat  fi$  im  ©an» 
jen  toenig  üeränbert,  nur  ba$  @eji<#t  ijt  bleidjer  ttnb  man  be* 
merft  beutlid)  bleiche  Linien  tton  ben  innern  $(ugenroinfeln,  ber 
SRafe  unb  ben  äftunbroinfeln  $erab.  &ie  ganje  9tad)t  toar 
fcfylafloS  geroefen  ttnb  ber  Urin  roabrenb  berfelben  ungefähr  6 
Sttal  in  fefyr  geringer  Quantität  gelaffen  roorben.  S)a$  Schlurfen 
ift  Diel  erforderter,  beinahe  unmöglich;  ber  spute  fc^r  frequent, 
Kein;  fabenförmig  unb  unregelmäßig.  S>ic  $aut  ijt  maßig 
feucht,  obfcfyon  roafyrenb  ber  $la<fyt  ein  fe^r  profufer  (Schweiß 
bageroefen  fetyn  foll.  «Stublgang  ijt  nid)t  erfolgt,  obfcfyon  ber 
Traufe  jeßt  gr.  XVI.  Calomel  genommen  fyat;  Tenesmus 
rtne  üortjer.  S5ie  ®d)merj;  unb  $rampfparort)$men,  roelcfye 
n>al)renb  ber  ganzen  $lad)t  ununterbrochen  angehalten  fyaben, 
bauern  aurf)  jefct  nodj)  fort.  SHe  bamit  »erbunbenen  ^c^mer^en 
füblt  ber  $ranfe  metjr  in  ber  SBruft.  SDer  Unterleib  ift  ge= 
fpannt  unb  fajt  an  allen  Stellen  fc^mer^aft. 

30  Blutegel  tötfoi  ber  SGBirbeffMe. 

borgen S  10  Ufyr.  SSefonbere  SSeranberungen  ftnb  natfy 
ben  SBltttegefn  nierjt  eingetreten,  Iftur  ber  spute  ift  fleiner,  no<§ 
fabenformiger  unb  fo  unregelmäßig  geroorben,  ta^  feine  (Silage 
nic^t  mebr  ju  jaulen  jinb.  ©tufylgang  ift  noct)  nicr)t  erfolgt. 
&a€  <Sa)lucfen  unb  bie  Dtefpiration  finb  nod)  erforderter.  Tri- 
smus  unb  Opisthotonus  beftefyen  unüeranbert  fort. 

$ll)jtier  aus  Infus.  Hbae  Nicot.,  ftünblitt)  gr.  ij  Calomel 
unb  ein  Vesicatorium  t>om  ^aefen  bte  jum  ^reujbeine. 

(  9tad)mittag  2  Ur>r.  diafy  bem  $lt)jtier  roar  ein  pro* 
fufer,  im  Uebrigen  jiemlict)  conftjlenter  unb  normaler  <Stufy(* 
gang  erfolgt.    SSeränberungen  finb  nidjt  eingetreten. 

&aa)mittag  4  Ufcr.  Sie  Stefpiration  ift  erforderter 
unb  roerjelnb.  S)er  $ranfe  fann  fajt  gar  nicr;t  meljr  fa)lucfen. 
2)er  spute  ijt  toie  fcorfyer,  jebocfy  nodj  frequenter.   2>ie  guefun-- 
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gen  bauern  no$  fort,  obfd)on  fit  fettner  auftreten.  Qfcgen  4i 
lltyr  trat  plöglid)  ein  tonifd)er  Krampf  beS  ganzen  Körpers  auf, 
bie  §dnbe  mürben  nad)  3nnen  gefrümmt  unb  ber  $opf  jiemlia) 
weit  nad)  hinten  gebogen.  §>aS  ©cßcfyt  tourbe  Meid),  bie  £ip; 
pen  blau,  baS  5ltfymen  fe£te  aus  unb  bie  2lugen  blieben  roeit 
geöffnet,  würben  jebod)  nia)t  fcerbret}t.  3>er  §ersfd)lag  bau* 
erte  bahci  unregelmäßig  fort.  3n  biefem  Suftanbe  Derblieb 
ber  ^ranfe  2  bis  3  Minuten,  fing  alSbann  lieber,  nMetoofrt 
nur  työd)jt  feiten,  furj  su  ahnten  an  unb  f$lo§  bie  fingen. 
@S  bilbete  fia)  nun  <Sd)aum  cor  beut  Sftunbe;  baS  5lt|men 
ttntrbe  häufiger,  blieb  jebod)  immer  röajelnb,  ■  fo  baß  ber  ^nabc 
Wie  im  SobeSfampfe  $i  liegen  fcfyicn.  0laa)  unb  nad)  belferte 
ßd)  biefer  guftanb  roieber,  fo  ba$  er  beim  $inreben  bie  klugen 
auffällig  unb  lieber  hü  S3eamßtfet)n  ju  fetm  fdjien,  aua)  et= 
ttaS  glüffigfeit  lieber  l)inunterfd)lud:en  fonnte. 
Der  $nabe  ftarb  fuffofatorifd)  7  itt)r  2lbenbS. 

£ei$enbefunb  am  folgenben  Sage  Nachmittags  3ll|r. 

3n  ber  <©cbdbelfyör;le  war  burdjauS  nichts  $ranfl)afteS, 
außer  ba%  bie  ^Blutgefäße  (ftroaS  me§r  als  gewöfynlicr;  mit 
SSlut  angefüllt  Waren. 

3n  ber  9utdenmarfSljor)le  fanb  fiel)  in  ber  (Begenb,  wo 
bie  SBerle&ung  <5tatt  gefunben  tyahen  foöte,  swifcfyen  Sßirbel 
unb  Dura  mater  ein  blutiges,  mit  trüber  £t)mplje  gemifd)teS 
ßyfubat  oon  etwa  ^j  unD  «w  frarfere  9iötl)ung  beS  S^9e? 
WebeS  an  ber  äußern  glaa)e  ber  garten  §aut,  bie  buret)  e-me 
pariere  (Befaßanfüllung  bebingt  War.  Str>ifc£)en  Arachnoidea 
unb  SHücfemnarl:  war  eine  nicfyt  ganj  unbebeutenbe  Stenge 
trüber  wäfferiger  glüffig feit  »ortjanben.  SDie  Ctonfijtenj  beS 
9iüd:enmarfS  war  bie  normale,  nur  in  ber  ©egenb  ber  7V  8. 
unb  9.  Sftippe  (StwaS  meiner,  als  an  ben  übrigen  «Stellen» 

SHe  UnterleibSeingcmeibe  boten,  außer  einer  geringen  Sin« 
jafyl  üou  «Spulwürmern  im  SDünnbarm  nia)ts  5tbweia;enbeS 
bar. 
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®le  befieren  83eobad)ter  fcfyilbern  ben  Zerrauf  biefer  acu= 
ten  (Sntjünbung  bcr  Stttdenmarf^aute  als  äufjerfl:  fcfynell  unb 
icfy  muß  biefe  Stfacfyricfyt  betätigen,  gugCeic^  micfy  aucfy  mit  Die* 
len  achtbaren  SJerjten  für  bie  £öbtlid)feit  biefer  $ranfl)eit  er= 
flären,  fobatb  fie  einen  geunffen  ©rab  i|>rer  2lu$bilbung  erreicht 
fyat.  9ta  ben  Morbus  incipiens  fyalte  icft  für  heilbar.  Sin* 
ber$  ift  bieö  freiließ  bei  ber  fubaettten  unb  $ronifc§en  ß'ntaün* 
bung,  rooüon  tveiter  unten  gcfprocfyen  werben  n>irb. 


2.  5Die  acute  (Snt$ünbung  ber  §KücEenmarf6fubftan$. 

§.  586. 

(Sie  fömmt  fyäupg  in  iöerbinbtmg  mit  ber  ßntäünbung 
ber  §aute  üor,  nrirb  jebod)  aud)  für  jid)  beobachtet,  in  tm 
meinen  gaden  aber  ücn  ber  Meningitis  niefrt  genau  unterwies 
fcen.  (§:$  ift  bieg  aud)  in  ber  Sfyat  fefyr  fdnvierig  unb  in  Die* 
len  gällen  rcofcl  taum  moglid). 

211$  $arafterijiifd)e  HnterfcfteibungSmerfmale  §at  man  aufs 
grfteüt: 

a)  (Sinen  überaus  heftigen,  tief  licgenben  (Schmers,  nebft 
einem  ©efü&le  tton  großer  §i£e  längs  ber  £öirbelfäufe.  S>er 
Sdjmerj  befcfyränft  fid)  aber  meift  nur  auf  eine  fleine  «Stelle 
unb  Verbreitet  fid)  nid)t  im  Körper,  Nie  bei  ber  Meningitis 
spinalis.  3$  M1*  öfter'  Gelegenheit  gehabt,  bic  $ran%it 
SU  beobachten,  aber  ben  Sd)mer$  oft  nicfyt  befonberS  fyerttor- 
fiecfyenb  gefunben. 

b)  Gonjknter  ift  tit  mit  bem  Sdmterj  fajt  gleichzeitig 
fyerüortretenbe  Sftu^felcontraction,  bie  fid)  burd)  ein  Ueberge* 
ttncfyt  ber  SSeugemuSfeln  au^eidmet,  fo  ba$  bie  ßrtremitäten 
im  fiectirten  guftanb?  an  ben  9tumpf  gebogen  werben.  §in 
unb  trneber  beginnt  bie  $rant^eit  auc^  mit  ßonüuljionen. 

c)  tiefer  $rampf$ußanb  gel)t  aber  meift  fefyr  fcfynell  in 
Safymuitg  ükr,  bie  getoöfynlicfy  nur  eine  Seite  be6  $örj>er$ 
einnimmt. 
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d)  ®a€  gieber  ifl  fceftig,  burd)  große  grequenj,  UnregeU 
mäßigst  unb  $leinf)eit  be$  spulfeS  ausgezeichnet.  <©d)tt>ers 
atfymiglicit,  S5efd;tverben  beim  ©klingen,  spräcorbialangft,  forn* 
nun  fyicr,  n?ie  bei  ber  ß'ntäünbung  bei*  §aute,  t>or  unb  e$  giebt 
feine  fixeren  ilnterfctjeibung^merfrnale  biefer  $ranftjeit$formen. 

0tatt  einer  Weiteren  $lu$fiit;rung  ber  SBefdjrcibung  rüill 
id)  bie  <2$ilberung  mitt^eifen,  tt>elct)e  <Sibergunbi  (§>arleß 
rrjeinifcr;e  S^rbüier  für  SPiebicin  unb  (£t)irurgie  S5.  7,  ®fc  2, 
^.  79),  über  ba$  35ilö  ber  an  ber  Sippe,  in  ben  £Bmters 
monaten  be£  gafyreS  1822—23,  beobachteten  epibemifcfyen  SRücfen* 
tnarf^entjünbung  entworfen  fyat. 

2>ie  erfranften  3nbMkuM  toaren  meift  jung  unb  erfranf* 
ten  fttrj  üor,  iväbrenb  ober  nad)  bem  Eintritt  ber  ^übertat  un, 
tcr  folgenben  ^tymptomen :  anfangs  letd)te  fatarrfyalifcrjc  Statte ; 
hierauf  groft,  £i(3e  unb  SJitlbigfeit  in  ben  ©Hebern,  ju  benen 
fiefy  balb  0ct)merj  in  bem  Sfiücfgrate  mit  (£infd)lafen  ber  @p 
iremitäten  gefeilte.  Einige  <Stunben  barauf  heftige  $opffct)mer= 
$en,  balb  mit  (*rbred)en,  balb  mit  großer  Neigung  baju.  S)a$ 
Qkbrocfyene  bejtanb  au$  ©alle  unb  0d)(eim.  $Ingjt  in  ben 
spracorbien  mit  grfticfrtngsgefarjr,  toobei  bie  »ftranfen  jeboa) 
tief  attjmen  fonnten;  fie  fcufjten  tief,  pufferen  nur  feiten  unb 
warfen  bisweilen  fleine  SBlutftreifen  in  etmaS  <Sd)leim  gebullt 
au$.  ®ie  ©cficr;t6farbe  abroedjfelnb,  balb  blaß,  balb  rott),  bie 
spi)l)ftognomie  fttipibe,  bie  gunge  feud)t,  meißen*  rein,  Mangel 
an  Appetit,  mäßiger  S)ur(t,  große  Gmpßnblic&frit  in  ber  §er$= 
grübe,  ofyne  eine  pjre  Stelle  be$  @a)merje^  angeben  ju  fönnen; 
normale  <3tut)lau6leerungen,  tvenig  fyod)rotfyer  Urin  ot)ne  <Se= 
biment.  2)er  tyuH  Dom  anfange  an  ganj  flein,  faft  faben* 
förmig,  toeief),  leicht  njcgjubrücfen,  jittemb  unb  fo  fdjnell,  ba^ 
man  it)n  faum  jaulen  fonnte.  S)ie  0aut  meift  troefen  unb 
faft  pergamentartig  glänjenb.  ®ie  &ßärme  be$  $örper$  efyer 
»erminbert,  al£  üermebrt.  $lad)  jroci  Sagen  trat  meift  bat 
ätoeite  <5tabtum  mit  großer  <2d)road)e  ein,  iKfcfyer  balb  al(ge= 
meine  guefungen  folgren,  bie  btemeilen  in  anfalle  üon  (£tarr= 
frampfen  übergingen.  Sie  <Sct)mcr,ien  im  Sftücfgrate  blieben 
babet  &öcb;fi  peinigenb.    £>er  ^)ul$  blieb  unüeränbert  unb  nur 
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in  wenigen  ftäücn  $ob  er  per)  unb  natynt  eine  gewiflfe  §ärte 
an,  worauf  man  mit  ©eroipfyeit  auf  eine  bcüorflc^enbe  fritifcfye 
(Srfcfycinung  fdjliepen  fonnte.  &iefc  bepanb  entmeber  in  einem 
über  ben  flanken  ilörper  verbreiteten  Schweiße,  ober  in  einem 
eigentümlichen,  Rüpeln  maajenben  Grantb;cme,  welches  auger 
ben  Sippen,  bem  Qkficrjt  unb  ber  äftunbfyöfyle  aua)  ben  größeren 
Zfyc'd  be$  behaarten  S^eileS  be$  $opfe6  einnahm  unb  nad) 
einigen  Sagen  grope  fd)roar$e  SSorfen  bilbete;  ober  enblict;  in 
bebeutenben  SBlutflüffcn,  gerDÖfynlid)  burd)  Sftafenbluten,  feltener 
burd)  Sftenpruation.  geigten  fict)  biefe  $rifen  nid)t,  fo  bilbete 
p'cfy  naefe  einigen  Sagen  ba$  britte  Stabium  au$,  in  welchem 
bie  (Scfymcrjen  jruar  geringer,  bie  (Sonoulponen  aber  pdrfer 
würben,  pcfy  attefe  pcriobifcfye  SSerpanbeSüerwirrung  baju  gc* 
feilte.  Stupor,  £dr)mung  ber  QMiebmaapen,  ber  Sd)liepmu6feln 
unb  ßungen  cnbeten  oft  fd)on  24  Stunben  nad)  bem  Eintritt 
tiefet  Stabiunii?  bie  Scene.  S5ie  Leichenöffnungen  zeigten  (Snt? 
$ünbung  ber  Subpan$  unb  ber  §dute  be*  9ü'irfenmarN  unb 
gewörjtilict)  aua)  be$  ©efyirnS,  fyäup'g  aufy  ßrgiepungen  eines 
blutigen  Serums. 

Sftacfy  SBrera  ijt  e$  bis  auf  einen  gewiffen  $rab  mögli$, 
bie  Steile  beS  Si£e$  ber  Crntjünbung  attüaumitteln. 

3P  e$  bie  obere  Partie  be»  3ttarfe$,  welche  ber  SSrticfe  am 
ndefeften  ip,  fo  finb  oft  SinneSftorungeri  unb  Delirien,  au<fy 
wofyl  jliniibatfenframpf  unb  gdfynefnirfdxn  »orfyanben.  S)ie 
gunge  ip  rotb  unb  troefen,  i>a$  Scfylucfen  erfcfywert,  bie  Sprache 
unmöglid),  ba€  9ltl)men  befdjwerlid),  baju  gefeilt  ffo)  Spraccor* 
bialangp,  Ueblid)feit,  Lähmung  be$  ganjen  Körpers  unb  e$ 
tritt  ein  fd)neller  £ob  ein.  SBt^weilen  ^at  man  Symptome 
ber  Söafferfcfyeu  beobachtet. 

Sil  ber  $al$tfycil  be$  HttarfeS  ber  Si#  ber  (*nt$iinbung, 
fo  merft  man  fyä'upg  eine  auffallenbe  SteipgrVit  in  ben  White 
fein  bc$  $alfe$,  fo  wie  ber  oberen  ©Itebmaapen,  weld)e  bis* 
weilen  üon  (Sonmüfioncn  befallen  ober  paralDfirt  werben.  S>a$ 
5ltfymen  ip  gewo^nlid)  befdjwerlia)  unb  anprengenb  unb  ge^t 
nur  mittelp  be$  gwertfyfelleS  üon  Statten. 
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$at  bie  (*ntäöttbung  in  ber  SRücfengegenb  iföifäen  bat 
6eiben  2[nfd>weHungen  iJ&ren  <Sig,  fo  bemerkt  man  tyäußger 
conintlfwifcfye  ßrfcptterungen  beS  (Stammes,  an  benen  bie  (Sliebs 
ntaa^en  ra#4  £f)eil  nehmen,  wenigftenS  wenn  fein  £(>eU  bcr 
2(nftt)Weffung  mitleibenb  j(fc  £>aS  5Wjmcn  ift  fur$,  befehlen* 
nigt,  burcfy  baS  8$$#fj$  3t*  ^tanbe  gebraut,  ber  §ersfcl)lag 
flopfenb.  9ta(ft  ^ptncf,  bem  Steigeren,  wirb  aucfy  ein  faft 
a,anali$eS  2(ufgefyobenfet)n  bcr  Verrichtung  bcS  9jerttenft;ftemS 
beobachtet.  3fl  bcr  Senbentfyeil  ober  »ielmefyr  bie  untere  3In= 
fcfywettung  beS  SRücfenmarfS  ber  <Sig  ber  ßntjünbung ,  fo  be* 
werft  man  fcorjugSweife  £dr)mung  ber  unteren  Csrtremitäten, 
imwittfüt)rlt$en  Abgang  beS  «Stuhles  unb  ItrinS,  ober  Verrat» 
tung  berfelben,  einen  tief  liegenben,  auf  hie  Senbengcgenb  be== 
fa)ränften  <S$merj.  5lua)  mef)r  ober  weniger  auSgebilbete 
0atl)riaffS  ijt  beobachtet  korben,  befonberS  wenn  bie  $ranfs 
tyeit  in  golge  eines  <Sto$eS  ober  gatteS  auf  biefe  dkgenb  ent- 
ftanb.  2>epgleia)en  Ijat  man  anfalle  Don  gallfucfyt  entju^en 
fe^en. 

3.    S>ie  bur$  befonbere  urfacfylidje  Momente  unb 
bie  Anlage  mobificirten  gormen. 

§.  587.      . 

a)  &ie  traumatifcfye  9\ücfenmarfSentäünbung  entwicfelt 
flefy  entWeber  als  Meningitis  unb  bann  sunäcfyjt  uon  ber  tjar* 
ten  SKücfenmarfSfyaut  aus,  ober  aud>  jugleicr;  als  <3ub* 
Panjentjünbung.  ßinc  Verrenfung,  ein  SBrucfy  ber  £öirbelfäule, 
bebeutenbere  gerrungen  unb  D-uetfd)ungen  berfelben  ober  eine 
tiefer  einbringenbe  Verwunbung  geben  bie  Veranlaflfung  8«  ib)5 
rer  SHuSbübung,  bie  übrigens  entweber  unmittelbar  oom  äßunb? 
reise  ausgebt,  ofcer  fia)  crfl  fpäter  an  bie  9iM wirfung  eines 
ßrtraoafateS  fnüpft,  ober  auefy  als  fpätere  golge  ber  ßrferjüt- 
terttng  auftritt. 

b)  2>ie  rt)eitmatifd)e  acute  SKücfenmarfSentjunbung 
flettt  tncUcia)t  bie   am  fyäujtgpen  »orfommenbe,   felbjiftänbige 
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gorm  bar.  <Sie  (V£t  eine  intenflwre  (Mdltung  als  ©elcgen* 
beit$urfact)e  voraus  unb  entflcljt  cntroeber  im  Verlauf  eines  in= 
tenftoeren  acuten  rfyeumatifcrjen  ^ranffermS,  ober  burd)  gorr= 
pflanjung  etne^  9\tjcumatiSmuS  ber  SÖSirbelfauTc  auf  bie  t)arte 
$ftütfenmarf$t)aut,  ober  in  feltenen  gdllen  auc^  roofyl  burct) 
S$erfe£ung  auf  biefelbe.  &ie  r}err>ortrctenbe  (*nt$t"tnbung3form 
ift  bie  ber  Meningitis,  bie  batb  fet)r  acut,  balb  mel)r  fubacut 
»erlauft. 

c)  3lm  r)dufk$en  fömmt  ti)or)l  bie  fr;mptomatifcr)e 
unb  metajUtifcfye  ^ücfcnmar^entjünbuncj  Dor.  <oie  tritt 
fyerfcor  in  golge  ber  gortpflanjung  ber  gntjünbung  beS  (£e* 
fyirnS  unb  feiner  §dute  bei  allen  befcfyricbencn  gormen  ber 
©e&trnentaunbung.  SBefonberS  fe^en  mir  fie  gleichzeitig  mit 
ber  fl)mptomatifcr;en  unb  metajktifdsen  ©efyirnentjünbung,  ha- 
§er  fefyr  oft  beim  Scfyarlad),  roo  icfy  fie  aber  aucfy  ol)ne  eine 
feemerfbare  ^etlna^me  be$  ©efyimS  ktobatytet  tjabe.  S5iefe 
ftymptomatifcfye  unb  metajlatifcfye  Gntjunbung  fann  in  allen 
angegebenen  gönnen  auftreten,  am  ^aupgftcn  pellt  fie  aber 
eine  Kombination  ber  Meningitis  unb  Myelitis  bar.  &k 
fyat  iwgen  i^rcr  2(br)dngigfeit  toon  anbern  $ranu)citen  eine 
befonberS  grofje  S3ebeutung  unb  enbet  meijt  tobtlia). 

§.  588. 

d)  (Sine  ganj  befonbere  SSeacfytung  fcerbient  bie  bcn  (BoliS 
juerft  erfannte  unb  meijler^aft  befcfyriebcne,  üon  ifym  mit  beut 
tarnen  Spinodorsitis  bezeichnete  Sftücl'enmarfSentzünbung  ber 
Äinber.  gmmer  erfcfyien  ifym  ber  Anfang  biefeS  liebele  mit 
einer  bebeutenben  Synocha,  meiere  in  ttn  met)rjlen  gdllen 
fcon  allgemeinen  gucfungen  ber  ß'rtremitdten  begleitet  rottrbe; 
gleict)  mit  bem  beginnen  beS  gtebcrS  mar  bie  Sage  be$  $ran* 
len  SRücfenlage  unb  eine  QXrt  Btarrframpf  ücrrur$te  unb  fpannte 
fcie  SÄutfeln  be$  §dlfe$,  be£  SRütfenS  unb  ber  Senben,  rooburct) 
ber  $opf  rücfrodrts  gebogen,  ber  9iücfgrat  gefyöljlt  unb  bie 
beiben  fBeine  fteif,  gefpannt  unb  an  einanber  gebrücft  erfcf)ie= 
lie«.  3lu.<§  bie  £)berarme  fyielt  ein  gleicher  Krampf  an  btn 
Stumpf  gepreßt,   inbep  ber  SBorberarm  automatifa)  naa)  bm 
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kirnte,  bem  SRtmbe  ober  bem  Unterlei6e  fu§r  unb  augenMicf* 
Ii$e  Gontmlponen,  roic  »om  (Sleftrum  erbittert,  bcn  Körper 
burebjucften,  tooburd)  ber  j^ranfe  immer  näfyer  bem  gttßtfyeife 
M  33ette$  jugerücft  mürbe.  SDer  5Cu$brutf  be$  bittcrftcn  <Scbmer= 
jcS  malte  pa)  auf  bem  fyocfyrotben,  brennenb  |ti$ai  ©epcfyte; 
eines  2>c&merjc$/  ber  pcfy  bei  ber  geringpen  ä3eroegung,  oor= 
SÜglid)  bei  einer  ©eitenberoegung  unb  bei  bem  SSortvcirtSbeu* 
gen  unb  ^fttSeinanberaieljcn  ber  güfje,  burd)  flagüd;eg  freien 
äußerte.  <2d)laf  genießen  bie  tränten  biefer-  51rt  nur  toenig, 
grrereben  toä'brcnb  beffelben  unb  3{uffcfyrecfen  au$  bemfelben 
machen  itm  rufyeloS.  ©rötere  $inber  Hagen  in  ben  «Stunben 
be$  £öacfr;fel)n$  mit  bitterem  deinen  über  ^cl)merjen  im  Sftucfen, 
über- Unfähigkeit,  bie  §>änbe  unb  güße  ju  belegen,  unb  über 
bie  Unmöglichkeit  pO)  umjubn^cn. 

glücfytig  irrt  taUi  ba$  £luge  na$  äffen  SRicfytungen  ums 
$er,  bie  spupilfe  ip  merflia)  verengert  unb  empp'nblid)er,  bie 
sftafe  ip  troefen  unb  U)re  glügcl  pnb  beim  Sltbmen  belegt, 
ifyre  <©pi£e  aber,  fei)  bie  9\ötfye  beS  ©epcfctS  auefy  ne-d)  fo  er* 
Pft  bleibt  immer  fefyr  toeiß.  Sie  Wimhty&fyU  ip  rotlj,  bie 
gunge  feucht,  geroöbnlia)  rt>eiß  belegt,  aber  aud)  in  bcn  toenis 
gen  gäüen  einer  reinen  gange  ip  bie  ßßlup  ol)ne  bireften  $l&* 
fcfyeu  »or  ©peifen  verloren.  S)er  &urp  ip  qualenb,  unerfatt* 
lieft  unb,  obgleia)  bie  Jtrdnfeii  unter  ben  (jeftigPen  @c&merjcn 
ba$  gierig  ■©errunfene  erbrechen,  fo  »erlangen  pe  bod)  fyapig, 
neues  ($etränr\  S>abet  $erßkßen  pe  im  ©cfynxiße,  tväfyrenb 
im  ©egentfteil  ber  Urin  in  24  <Stunben  faum  ein  ober  %mi 
Sffiai  in  geringer  Gierige  gelaffcn  wirb.  SluSjeicfynenb  oor  aU 
len  analogen  Reiben  beS  ©eftirnS  unb  piner  S3epanbtfyeile  ip 
§ier  bie  gepeigerte  (2mppnblia)feit  be3  SDarmfanalS,  ta  oft  bie 
fleinpen  (Baben  oon  Calomel  einen  SD  tircfcf  all  erzeugen,  ja 
berfelbe  attefe  tooftl  »cm  felbp  eintritt.  85ei  ber  ersten  9iei$= 
barfeit  ber  Pupille  erfennt  bciö  5luge  beunoa)  jeben  oorgcfyaU 
tenen  ©egenpanb  unb  bie  JÜranfen  langen  naefy  bemfelben; 
peigt  aber  bie  (Sntjiinbttng  be$  §Ritcfenmarf$  naa)  aufwarte, 
ergreift  pe  bie  <£ubpanj  beS  fleinen  .unb  felbp  be$  großen 
©efcirneS,  bann  tritt  ivaftre  fttymunQ  ber  Pupille  unb  felbp 
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ber  9te($ctttt  ein,  ba$  5lugc  ftarrt  c&tofatt  unb  ba$  (Setter* 
mögen  erlifcl)t.  SSerbinbet  fi$  mit  biefer  (rutjünbung  ein  jus 
falliger  §uften,  bann  fmb  bic  Selben  M  »ftranfen  fürcfyterlia), 
ba  bie  (Steifheit  ber  beim  Ruften  tätigen  SftuSfeln  ein  fajmerj* 
lia>$  §inbernif?  roirb. 

®ie  $ranfl)cit  mad)t  einen  einwerft  raffen  Verlauf  unb 
tobtet  oft  fdjon  in  18,  24—36  ^tunben  unter  Gonmiljionen 
ober  apoplcftifo),  cje^t  aber  auefy  roofyl  in  bie  gorm  ber  fcifcis 
gen  9*ücfenfyöfylenmaftVrfud)t  über  unb  tobtet  bann  befttmmt 
in  einer  Seit  fcon  14  Sagen.  <Selbft  im  einer  glücflicr)en  £ßen= 
bting  ber  ©a$e,  welche  ©öliS  bura)  bie  unten  anjufü&renbe 
SBefyanblung  oft  erjielt  fyat,  bauert  ein  giebersujlanb  bennodj 
bis  ättm  8  — 9len  Sage  an. 

£>ie  Leichenöffnungen  weifen  unüerfennbar  eine  öntsfin« 
hing  ber  Sttidenmarf^dute  naa). 

B.    SHe  fubacute  unb  djrontfcr)e  SRütfenmarfS« 
(Sntjünbung. 

§.  589. 

SDie  fubacute  unb  dj>ronif#e  SRütfenmarfSenr^ünbung  ges 
§ört  eben  nicfyt  au  ben  ganj  feltenen  $ranf  Reiten,  fte  bilbet  fta) 
aber  meijt  fo  unüermerft  unb  fcfyleicfyenb  aus,  ba$  ber  Krft 
oft  erjt  bann  ju  ifyrer  örfenntnig  gelangt,  wenn  fte  bereite 
golgefranfr)eit£jujtänbe  herbeigeführt  Ijat.  &m  fyduftgflen  fyat 
pe  ifyren  <Siß  in  ben  Rauten,  inbeffen  fornmt  auo)  eine  d)ro= 
nifdje  ©ntjünbung  bc»  $Kavk$  »or,  bie  bann  nieijt  mit  bt^cra- 
fifcfyen  urfacfylicfyen  Momenten  im  3ufamracri|ange  fkfyt.  dl 
entroicfelt  ftc&  bie  cfyronifcfye  SRücfemwarfäentjunbung  überhaupt 
tfyeite  felbßftanbig,  unb  bann  befonberä  au€  einer  rr)eumatifct)m 
^Iffeftion  ober  aus  SH)sf raffen,  üorjüglia)  ber  gia)tifc^en,  ft)pr)i= 
litifajen  unb  fcropfyulbfen,  unb  unter  einer  franf^aften  2>:£pOs 
fition,  meiere  bura)  ba$  Safier  ber  Onanie  herbeigeführt  roirb; 
tfyeite  aber  autt)  ftymptomatifdj)  unb  üorutg^voeife  bttrefy  bie 
gortpflanjung  ber  (*nr$ünbung  ber  SBirbelbeine  auf  bie  9tttd:ens 
markante.  (3a'ger,  bit  (Sntjunbuna,  ber  £öirbelbeine,  ifyre 
Wirten  unb  Ausgänge,  Erlangen  1830.)    §duftger  fyat  aber 
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tiefe  ßntjunbung  auct)  einen  metaftotifcfycn  Urfprung.  3$ 
fyabt  fie  aua)  öfter  crjt  längere  geit  naa)  ßattgefunbenen  me= 
4)anifa>n  ßinroirfungen  auf  bie  SBirbcIfctute  entfielen  fefyen. 

SSeim  beginnen  ijt  ifyre  ßrfenntniß  fefyr  fa)tt>ierig  unb  ttn= 
fia)er;  benn  ber  <Scb;mer$  an  irgenb  einer  betfimmten  Stelle 
beS  SHücfgrateS  fefylt  oft  gan$  ober  ijt  toenigflenS  fe^r  gering; 
fugig  unb  gerabe  bei  ber  fa)(eiaVnben  ÜuicfenmarfSentjünbung 
fömmt  am  fcduftgflen  bie  $erfe£ung  beS  ®a)mer|e<?  naa)  ber 
^raecorbialgegenb,  naa)  ber  einen  ober  anbern  (Seite  be$  Unters 
leibet  unb  ber  SBrufl  oor,  rooburcfy  ber  $Ir$t  über  ben  <Si£  unb 
bie  Statur  ber  £ocalaffection  leicht  geraupt  Serben  fann.  SBei 
einer  genaueren  Untermietung  te$  SftüefgrateS  fmbet  man  aber 
aua)  r)duftger  eine  Stelle,  bie  fta)  burd)  eine  größere  ßmpfmbs 
licfyfeit  au^eicfynet. 

&a$  gieber  fefylt  meift  ganj  ober  ijt  boa)  fo  geringfügig, 
ba$  e$  <xH  biagnojtifcf)e$  Sfterfmal  nid)t  rootyl  in  5lnfa)lag  ge* 
bracht  roerben  fann. 

Gonftanter  ift  ein  (Befühl  oon  £aubb)eit  unb  $uneifenfrie* 
<$en  in  ben  Unterertremitaten,  an  mia)cß  fia)  fpdter  eine  mefyr 
ober  roeniger  üottjldnbig  auSgebilbete  £dfymung  anreiht.  3fa 
bie  meinen  sparaplegien  unb  üiete  Hemiplegien  gefyen  i?on  einer 
fcfyieicfyenben  ßntjtinbung  im  $anat  ber  SBirbelfdufe  aus  unb 
finb  bie  golge  ber  $Iu6fa)roi£ung  unb  ber  organifa)en  SDejtrus 
ction,  mlfyt  bie  (E'ntu'inbung  bjeroorgebraebt  tyat.  Selbjt  bk 
fogenannte  spottfa)e  Sä&mung  ijt  nia)t  golge  ber  bnrcfy  bie 
Krümmung  ber  Söirbelfdule  veranlagten  g^rttng  be»  9iücfen= 
matttö',  fonbern  ber  unter  folgen  UmfMnben  fydujtg  auftreten* 
ben  cfyronifcfyen  Gntjünbung,  eine  Sfyatfacfye,  bie  foroobl  au£ 
bem  Erfolg  ber  oon  spott  empfohlenen  $ur,  al$  aua)  bura) 
£eia)enöfnungen  außer  groeifel  gefegt  roirb.  ß$  giebt  gdüe, 
too  mit  ber  Sdfymung  jugleidj  eine  Steifheit  ber  ß'rtremitdtcn 
beobachtet  roirb,  meijt  ijt  biefelbe  jeboa)  nid)t  Oorfyanben.  Düis 
»i er  berichtet  aber  aua)  oon  feltenen  gdllen,  roo  trofc  ber  bis 
äur  5iuflöfiing  oorgefa)rittenen  (*rn>eid)ung  be$  SWarfeS  bennoa) 
feine  £dt)numg  beobachtet  »orten  ift-  3n  einigen  gdllen  betynt 
per;  bie  SMfymung  aua)  auf  bie  «Sptyincteren  au4. 
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5lu$  bem  bisher  ©cfagten  folgt,  tvie  wenig  bie  Sttagnofe 
tiefer  Mxanfycit  bura)  fiebere  ^ennjetc^en  begrünbet  ift  unb  n>ie 
fefyr  ber  5Xrjt  bafyer  bie  gefammten  Umßänbe,  in$  Vefonbere  bie 
vorhergegangenen  urfacfrlicfy&n  Cnnunrfungen  unb  ben  Verlauf 
ber  $ranfteit  ja  berücffic^tigen  fyat. 

llebrigenS  fyat  biefe  (Sntjünbung  immer  einen  fe^r  lang« 
famen  Verlauf,  unb  n>enn  ifyr  <Si£  nicfyt  gerate  in  ben  obe* 
ren  £f)eit  be6  fflMmniaxM  fS&t,  fann  ba$  gehen,  trofc  ber 
»orljanbenen  Säfymttng,  nod)  lange  Seit  fortbewegen.  3n  bm 
felteneren  galten,  too  bie  (fnt^ünbung  mit  einer  Vereiterung 
enbet,  ijt  ber  Verlauf  rafcfyer  unb  ber  £ob  tritt  fyier  öfter  mit 
(Sonoulfionen  ein. 

®ie  Vortyerfage  bei  ber  ^üefenmar^entsunbung. 

§.  590. 

SDafi  biefc  ^nt^unbung  $u  ben  lebensgefährlichen  $ranfc 
Reiten. gehören  muffe,  lä$t  fia)  fa>n  au$  ber  Söicfytigfeit  be$ 
JDrganeS  folgern  unb  toirb  aufy  burefy  bie  ßrfafyrung  (eiber  nur 
51t  fefyr  betätigt. 

3m  (Banken  ift  bie  ßntjtinbung  ber  §äute  mit  weniger 
dkfaljr  üerbunben,  als  bie  be^  S>iarfe^,  obgleich  bie  acute  Me- 
ningitis in  ben  meiften  galten  töbtlicfy  enbet,  wenn  nicfyt  eine 
fcfyr  früfoeitig  eingeleitete  fräftige  SSefyanblung  ba$  gortfa)rei= 
ten  berfelben  oerfyinbert.  Unter  tiefer  Vorau6fe£ung  (äfjt  benn 
aud)  bie  Siütf'enmarfäentsünbung  ber  ^tnber  öfter  eine  Reifung 
9U.  3n  f^r  fielen  gälten  ber  acuten  Meningitis  spinalis 
I)aben  roir  e$  aber  gleichzeitig  mit  einer  Cfntjünbung  be$  SOiar* 
fe3  $u  t^un,  unb  bann  ijt  an  eine  §eilung  faum  *ju  benfett. 
(Sine  burcfyauS  fcfylecbte  sprognofe  giebt  bie  acute  ftymptomatifcfye 
unb  metaftatifcfye  ^üd'enmarfSentu'inbung,  mit  bie  gortbauer 
ber  jum  (Brunbe  üegenben  $ranfyeiten  alle  §eitbeftrebungen 
fruc^tlo^  mad)t. 

3ft  bie  ßntjünbung  ber  <Subj!an$  hi$  ju  einem  gegriffen 
(Stabe  auSgebilbet,  fo  enbet  fie  mit  bem  £obe. 

16* 
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Stfe  fubacute  unb  «^ronif^e  ^ntjunbung  §at  i$ren  <Si& 
fe^r  oft  in  ben  §auten  unb  fie  ivtrb  burd)  ein  umficfytigeS  tfyä* 
tigeS  $urüerfafyren  oft  mit  ber  £äfymung,  bie  fie  Ijerbeifübrte, 
»oflftdnbig  geseilt,  dagegen  ift  bei  bcr  »orgefd)rittenen  $ro* 
nijc&en  (Sntjünbung  be$  3Jiarfe$  foenig  stt  hoffen. 


SHe  $ur  ber  SRücfenmarfsentjünbung. 

§.  591. 

SSei  bcr  acuten  (fnrsünbung,  möge  fie  in  ben  Jpduten  ober 
in  ber  Subßanj  beS  SRarfeS  ifyren  Si£  ßa&en,  f>at  ba$  Prin- 
cipiis  obsta  feine  »olle  35ebeuttmg.  gebe  üorgefcfyrittene  dnU 
äünbung  tfl,  fo  toeit  i$  aus  eigener  Erfahrung  urteilen  fann, 
titelt  nur  allein  unheilbar,  fonbern  ber  töbtlicfyc  5lu$gang  wirb 
aufy  burd)  jebe  eingreifenbe  S5ebanblung  juüerläffig  beförbert. 
3$  muß  bicS  ganj  befonberS  üon  fteirferen  SButtentjiefyungen 
unb  bem  intenßüeren  (Bebraucfy  be^  Calomels  behaupten,  toek 
4>e$  Mittel  bn  biefer  ,$ranf(jeit  überhaupt  fe^r  leicht  tyocfyft 
na$tf)eilig  äurücfnnrfenbe  profufe  SDurcfyfäu'e  erzeugt.  &$  folgt 
auf  ftarfere  3S(utent$ie§ungen  immer  ein  fcfyneüer  Collapsus, 
ber  balb  getymung  be$  §erjen$  unb  ber  9iefpirationSorgane 
jur  golge  fyat.  %tbt  intenfioere  öintoirfung  burd)  Calomel 
»ermefyrt  aber  bie  neroofe  «Spannung  unb  9ieijung  unb  wirft 
fomo&l  tyierburd),  aU  aixfy  burefy  bie  meijt  nacbfolgenbe  SDiar* 
rfyoe  fe^r  na$tfyeilig  ein.  ©o  fet)r  bafyer  bei  öiefen  anbem 
intenpü  auSgebilbeten  (fntjünbungen  ein  fräftigeS  Eingreifen 
be^  $Crätc$  am  rechten  £)rte  felm  fann,  fo  ijt  fold?e$  fyier  bodj) 
ganj  ju  fcermeiben,  faU^  bie  £fyätigfeit  beffelben  ntdjt  früfoei* 
tig  beim  ^Beginnen  ber  ^ranffcett  «Statt  finben  fann.  SDie  95e* 
tyanbluug  bleibt  fiefy  übrigens  gleich,  mögen  bie  §äute  ober  ba$ 
Sftarf  oon  ber  Crnrjiinbung  ergriffen  fclm,  unb  fie  muß  über* 
all  fefyr  eingreifenb  unb  rafet)  burcfygefüfyrt  werben,  tvo  bie 
$ranfl)eit  tUn  erfl  begonnen  unb  in  u)rcr  5itt£bilbung  noefy 
feine  großen  gortfe^ritte  gemacht  §at. 
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Unter  biefert  UmfUfnben  tft  bie  &uv  mit  flarfen  SSfutent- 
jiefyungen  ju  beginnen,  bie  tfyeilS  btira)  öfter  ju  wieberfyofenbe 
SlberliljFe,  tfceilS  aber  burd)  eine  größere  geu)!  längs  bc$  Sfiücfs 
gratet  ju  fefccnbcr  ^Blutegel  su  »eranftalten  finb.  9täa)jlbem 
ijt  oon  ber  $tnwenbung  eines  fräftigen  CSegenrcijeS  lang!  ber 
Söirbclfäule  am  meijkn  jn  erwarten.  Wlan  lege  ein  Vesica- 
torium  oon  etwa  brei  ginger  SSreitc  »om  Sftacfen  lang«  be$ 
SSücfgrateS  t)erab,  fcfytfrfe  baffelbe  noa)  buret)  Pulvis  cantha- 
ridum  ttnb  bejlreicfyc  eS  an  ben  3\anbern  mit  ©ummi  ober 
«paufenblafe,  bamit  e$  feft  anhebt  ttnb  eine  balbige  fixere  Söir* 
fung  fyeroorbringt.  3n  benjenigen  gälten,  wo  bie  (Sntjunbung 
»on  äußern  Hrfacfyen  »eranlagt  worben  ijt,  fann  aud)  bie  in= 
tenfioere  Slnwenbung  ber  Mite,  bttra>  Auflegung  fcon  (5i$  ober 
burd)  falte  Umfrage,  jiofy  fjülfreia)  bereifen.  Snbeffcn  $at 
cieS  meijl  große  jScfywi'erigfeiten,  ta  ber  $ranfe  in  einer 
(geitenlage  fetten  auSbauern  fann  unb  bie  SRücfenlage  $u  fucfyen 
genötigt  wirb. 

Sftit  bem  tnnern  (Mraucfy  beS  Calomels  muß  man  we* 
gen*  ber  fcfynell  auftretenben  $urcr;fäfJe  »orftcfytig  fetyn  ttnb  er 
ifl  fafl  nur  in  benjenigen  gälte«  iuldfftg/  wo  eine  ®tufylt>ers- 
flopfung  oorwaftet.  föon  fleinen  $5aben  ijt  jebod)  eine  große 
SBirfung  nicfyt  $u  erroarten.  gweefmäßig  ijt  e$  ba^er,  tiefe 
bura)  bie  Einreibung  ber  grauen  @albe  51t  unter|Kt#en,  unb  jwar 
muß  biefe  nicfyt  längs  beS  SHücfenS,  wo  fte  wegen  ber •  geringes 
ren  gafyl  ber  £t)mpl)gefäße  wenig  einwirft,  fonbem  an  ber 
inneren  <Seite  ber  Dber=  tmb  Unterertremitäten  bewerfjMigt 
unb  in  großen  Quantitäten  angewenbet  werben.  Etwa  aüe 
1—2  <Stunben  s«  einer  falben  Itnje.  Snnerlid)  wirb  nod)  am 
bepen  eine  Nitrum-Emulsion  »ertragen,  o^ne  ta^  man  jebod) 
große  £öirfungen  »on  berfclben  erwarten  barf.  Säbel -ijt  ein 
antipl)logijtifa)e$  Regimen  unb  eine  entfprecfyenbe  £>iät  in  21ns 
Wenbung  $u  bringen.  Einige  rühmen  bie  £ßirfung  ber  warmen 
SSäber;  ia)  1)abe  feinen  §ftu£en  »on  tfynen  gefehlt,  ttnb  ba  fte 
{ebenfalls  bie  Aufregung  im  SBlutgefäßfjjßem  »ernteten,  bürf* 
ttn  fte  wob;l  nur  in  feltenen  gdllen  »ortfyeilfyaft  wirfen  fönnen. 
Söenn  es  gelingen  follte,   bie  acute  SiMeumarfSentäünbung  ju 
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fcefeitigen,  fo  totrb  eS  bod)  in  ben  meiften  gdften  nocr;  geraden 
fetyn,  eine  Weisung  an  ber  SBirklfdule  ju  unterhatten  unb  in 
einzelnen  gaüen  felbft  burd)  Calomel  unb  Digitalis  purpu- 
rea  auf  bic  Sfteforption  eines  cttoa  üorfyanbenen  CrxfubateS  \)M 
SUtoirfen. 

§.  592. 

$aben  toir  eS  mit  einer  traumatifcr)en  Crntjünbung  gu 
tfr)un,  fo  fann  burcr;  ein  frühzeitiges  frdftigeS  (Sinf  breiten  fefyr 
Diel  sur  SSertmtung  ber  weiteren  AuSbilbung  gefcfyefyen;  ins 
SBefonbere  ijl  aber  auf  biejenigen  urfacf)lid)en  Momente  gu  a& 
ten,  ivelc^e  aus  ber  SBerleßung  unb  ifyren  ndd)|len  golgen  für 
bie  (Beugung  ber  Myelitis  fyeroorgefyen.  §)ie  örtliche  Sjtatöeß? 
bung  ber  $dlte  ijt  fyier  äugleicr;  als  eines  ber  toicfytigften  $er* 
ptungSs  unb  §eilungSmittel  ber  ßntjünbung  $u  betrachten. 

S5ie  rfyeumatifdje  ßnrjünbung  erfyeifc^t  üorjug^vcifc  bie 
fcfyleunigere  Amuenbung  ber  33eficantien,  ber  allgemeinen  unb 
örtlichen  SBlutentsiefrjungen,  ber  Sftercurialeinreibungen  unb  beS 
Calomels.  ^m  beginnen  berfelben  werben  aud)  toarme  S5d? 
ber,  üorsugStoeife  mit  Kali  causticum  gefcfydrfte,  nüglicr;  n?ir- 
!en  fonnen. 

SDie  ftymptomatifcfye  unb  metaftatifcfye  gorm  forbert  bic 
SSerurfft'c^tigung  ber  ©runbfranfbeiten,  eine  entfprecfyenbe  anti* 
pfylogißifcfye  SBe^anblung  unb  frdftige  Ableitungen.  ®ie  fub* 
acute  unb  cfyronifcfye  ^ücfenmarfSentjünbung  bahc  ict;  tvieber^ 
fyolentltcr;  fet>r  gltkflicr;  befyanbelt  burcfy  örtliche  83lutentster;Utt= 
gen  mitteljl  einer  größeren  3a^  $m  Blutegeln  üeranftaltet, 
bie  öfter  nnebert)olt  unb  in  einzelnen  gaüen  aua)  imfc 
meißig  buret)  %  cfyröpfen  betoerftMligt  derben  fönnen,  burd? 
eine  frdftige  (Begenreijung  unb  Ableitung  burd)  §aarfeile,  bie 
id)  bem  gontaneü  unb  anberen  fünftlicfyen  (Befcfynniren  fyier  üor= 
Siet)e.  3$  fy<*ke  an  Iebc  ^äte  beS  BiüdgratcS  an  ber  leiben* 
ben  <Steüe  ein  größeres  §aarfeil  legen  (äffen,  fold)eS  längere 
Seit  unterhalten,  batln  öfter  aufteilen  unb  an  einer  neuen 
§autjidle  fefcen  laffen,  um  eine  neue  frdftigere  Weisung  ju  U-> 
twrfyieüigen,  unb  fyabe  fyierüon  ausgezeichnete  &Birfimgen  gefc* 
fyen.    SWit  tiefen  Mitteln  fyabt  icr;  in  einigen  gaüen  ben  imte« 
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ren  ©ebraucfy  beS  Calomels,  am  fcctufügflen  aber  bie  (Sinrei* 
bungen  ber  grauen  <Salbe  oerbunben  unb  bis  jum  Eintritt  be£ 
<Speicf)elfIuJTeS  fortgefegt.  Shircfy  bie  üereinte  $(nn)enbung  biefer 
Mittel  fyaU  id)  große  SBirfungen  ehielt  unb  Diele,  oon  einer 
folgen  cfyronifcfycn  Crntjünbung  ausgegangene  £äfymungen  glüef* 
lia)  geseilt.  3$  M1ß  bereits  früher  ermähnt,  i>a$  bie  £inrei= 
bungen  ber  grauen  ®albe  längs  beS  SHütfenS  nur  geringe  SSir- 
fangen  fyeroorbrtngen  unb  ba%  fe-lbige  batyer  an  ber  inneren 
<Seite  ber  Crytrcmitdten  ju  machen  fetten. 

SDie  $ur  ber  SRüdenmarfSentjünbung  ber  $inber  ^at  ©ö* 
liS  in  folgenber  SSSeife  mit  bem  glücflicfyften  Erfolge  ausgeführt. 
2öo  es  bie  ßonftitution  beS  $inbeS  unb  baS  Filter  beffelben 
juläffia,  erfd)einen  ließen,  nntrbe  ein  $(berlaß  oeranftaltet;  bar« 
auf  SSlutegcl  am  (Benicfe  unb  an  beiben  leiten  beS  SKütfgrareS 
in  ber  SKücfen=  unb  Senbengegenb  gefegt,  ober,  wo  eS  tfyun* 
lief)  war,  attd)  blutige  <Scfcröpffopfe  angewenbet.  hierauf  ließ 
©öliS  ein  blafenjiebenbeS  spflafter  oon  ber  breite  eines  golleS 
naefy  bem  ganzen  Verlauf  ber  ^tac^elfortfage,  baS  ijt  üom 
britten,  oierten  $alSroirbelbeine  bis  jum  §eiligenbein  fyerab,  an« 
legen.  %nmtii$  reichte  er  üerbünnenbe,  erweicfyenbe,  reijlofe, 
nerfcenberufyigenbe  ©etränfe  aus  bem  5lbfube  ber  Eibifa)  =  unb 
<Sa(eprour$el,  lauwarm  unb  in  bebeutenber  Sftenge,  um  sugleicfy 
bie  Verrichtung  ber  $lbfonberungS  =  unb  SluSleerungSwerfyeuge 
luv  üerlaflenen  Sftorm  jurücf juf ü^ren ;  mitunter  einige  Eßlöffel 
einer  Mixtura  oleosa  cum  syrupo  diacodii.  &a$  fyiers 
bei  bie  Entleerungen  beS  ^tufyleS  berücrTtcfytigt  werben,  gebort 
unter  bie  erjten  ^Injeigen,  unb  wo  btefe  nicfyt  üon  felbft  erfolg* 
ten,  leiteten  bie  Dwcffüberfalfe,  unb  aus  biefen  ganj  fpecipfdj 
baS  Calomel  in  ben  geringjlen  ©aben,  bie  wirffamflen  ©ienjte. 
3n  biätetifdjer  §infid)t  unb  in  SBejug  auf  baS  Regimen  ließ 
(9öliS  bie  Temperatur  mel)r  füfyl,  als  mann  fetm,  unb  gro* 
ßere  $inber  burften  nur  juweilen  etwas  fcfclcumge  (Suppe, 
Säuglinge  bie  SSruß  ber  Sttutter  ober  einer  Winnie  befommen, 
beren  SJtafyrung  er  forgfdltig  bem  Sujtanbe  feinet  Traufen 
anpaßte. 
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<*♦  IBott  bet  &nttünbutt&  bet  etitjek 
neu  9tte?toett$tt>etge  tmb  ^lettoetu 

übÜ)eikw$cn,  Neuritis* 

§.  593. 

SDie  ge^re  »on  ber  (Sntjünbttng  ber  SRerücn  ift  erfi  in  ber 
neueren  gcit  bearbeitet  Sorben  unb  bef$a(b  in  §inficfyt  auf  bießnt= 
jünbung  ber  einjelncn  nötigen  9lerüenabtfyeilungen  nocfy  fefyr 
lücfenfyaft.  <©i>  fyabcn  tvir  bis  je£t  über  bie  ömjünbung  be$ 
SRefpirationSnerttenapparatS  nur  eine  fefyr  un&oflfommene  $ennt= 
nif^  unb  baffetbe  gilt  tton  ber  be£  {BangliennerüenfyjilemS.  3>ß 
felbft  lie  Crnt$ünbung  ber  ©inne^nerüen  unb  ber  tiefer  ge* 
legenen  einzelnen  STtoenjiveige  ijt  bis  jeßt  nocfy  toenig  gefannt. 

3$  tvill  ben  fyicr  in  SRebe  jte^enben  ©egenjknb  in  brei 
Sfbtfyeüungcn  erörtern,  unb  jtvar 

1)  £>ie  (Sntjünbung  in  ben  einzelnen  SJterüenjtoeigen  im  SUfc 
gemeinen. 

2)  &ie  (rntjunbung  im  SRefpiratiönSner&enapparat. 

3)  2>ie  (*nt$ünbung  beS  Q3anglfennerüenft)|leui& 

£>ie  toicfytigften  ^ter^er  gehörigen  (Schriften  finb  fofgenbe: 

Nasse,  de  neuritide  Diss.  Halae  1801. 

$jonbt,  über  bie  (*nt$ünbuncj  ber  £>ieri?en. 

Wolff,  Diss.  de  nervorum  inflammatione.  Halae  1818. 

PJolin,  de  l'inflammation  des  nerfs.  Paris  1818. 

3ofep()  @n?an/  ^rcisfdjrift  über  bie  Socalfranf Reiten  bcr9iert?en, 
neb)1  beffen  anatomifcf)spatt)ologifd)en  83eobad)tungen  über  baS 
SKcmnfyffem.  Ucberfefct  üon  gränfe.  £eip$ig  1824.  £ie  neuere 
Gngttfcfye  Ausgabe  \\1  ju  Bonbon  1834  erfd)icnen. 

sp.  3-  SeScot,  lieber  bie  Örtlichen  ^rauHjctten  ber  Sfier&cn.  $1.  b. 
granj.  überf.  fcon  §Rabiu$.    Seipjig  1826. 

Joseph  Frank,  Praxeos  medicae  universae  praeeepta,  partis 
secunclae   volumen  priraum,    Sectio  seeunda,    im  Kapitel   VOM 

ben  ^ranfbeiten  ber  einzelnen  SRcrfcen. 
Subto.  $£iil)tlm  &<xd)$,  $anbbud)  be$  natürlichen  ©oftemS  ber 

praftifd)en  SRcbicin.    $.  1.  «6tW.  t  Seipj.  1828. 
Martinet,  de  Finflainmation  des  nerfs.  Revue medicale,  Juin  1824. 
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§.  594. 

Die  patfyologifcfye  Anatomie  fyat  e$  na$gett)iefen,  ba%  bie 
ßntjünbung  üorjugäiveife  im  Neurilem  ifyren  @f£  I)at,  unb 
baß  in  biefer  ftbro^=feröfcn  (Scheibe  bie  DiSpofition  ber  Dlerüen 
jitm  entjünblicfyen  (Srfranfen  befonber$  begrüubet  ijt.  Cr6  waU 
ten  ^ier  bemnacfy  alle  biejenigen  Momente  unb  biefclbe  ßm* 
pfänglicfyfeit  für  gettriffe  imponberable  Urfac&en  üor,  welche  bei 
ber  (Sntaünbung  be$  ftbrÖfen  Q)eU)ebe$  im  allgemeinen  in  S5e- 
trac^t  fommen.  Dennod)  ijt  bie  Entäünbungöfdfyigfrit  ntd)t 
allein  auf  ba$  Neurilem  befcfyrdnft,  fonbern  bie  eigentliche 
0ubftanj  ber  Stter&en  nimmt,  nacfy  bem  Ausweis  ber  pat^ofo= 
giften  Anatomie,  nidjt  nur  an  ber  Entjünbung  in  einzelnen 
gä'llen  £fyeil,  fonbern  bilbet  aucf)  öfter  ben  urfprüngltcfyen  §aerb 
berfelben  unb  fd)eint  befonberS  für  bie  £öirfung  einzelner  Gon* 
tagien  eine  fyerüorjtecfyenbe  Gmpfctnglicfyfeit  $u  fyaben. 

SSei  ber  <Section  pnbet  man'  eine  $o(umenoergrö£erung 
ber  entjunbet  geroefenen  SJterfcen,  babei  meijt  nur  eine  geringe 
SBeränberung  in  ber  Dichtigkeit  ifyrer  Struktur  unb  nur  feiten 
(Srtveicfyung  berfelben.  Der  Siegel  naefy  giebt  fid)  eine  mefyr 
ober  weniger  ftarfe  SRötljung  il)re£  ©etoebeS  ju  ernennen,  toelc&c 
öfter  mit  SSlutergiefjungen  an  einzelnen  Stellen  üerbunben  itf. 
$im  fyäuftgpen  wirb  jmifefeen  bem  Neurilem  unb  bem  Wlavt  eine 
feröfe  ober  ferö^blutige,  mit  (Sitoeißjtoff  mefyr  ober  Weniger  ftaxt 
gemifcfyte  ©yfubation  ttorgefunben,  bie  ba$  3tt>ifcr;en$etlgett>cbe 
burd)bringt,  in  feltenen  gdden  fid)  aud)  mefyr  ber  Dualität  ber 
eiterartigen  5lbfonberung  annähert.  S3ei  cfyronifcfyen  Heroen? 
entäünbungen  fmbet  man  Söerbicfungen  ber  Stter&enfcfyeibe  unb 
nicfyt  feiten  eine  totale  2Infcfyn)ellung  unb  ^erfydrtung  be£  $ltxs 
t)enftrange£  mit  gleichzeitiger  Erweiterung  ber  §aargefdf$e,  awfy 
toofyl  mit  gleichseitiger  Degeneration  be$  tm  Heroen  umfrei* 
fenben  Seügeivebe^. 

1.   Die  (Sntjünbung  in  einzelnen  9teröenjtränge» 

unb  Sfterüenjnmgen. 

f.  595. 

Die  (Sntjünbung  fann  in  allen  Heroen  auftreten  unb  fi'e 

mad;t  niofyt  feiten  bie  ©runblage  t?on  ^ranffyeitSformen,  bie 
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unter  einem  anbern  Flamen  üorfommen.  So  liegt  pe  öfter 
bem  Malum  ischiadicum,  bem  Dolor  faciei,  ber  Odontalgie, 
ber  Amaurosis,  ber  £aubljeit  u.  f.  w.  aum  (grunbe.  Eine  fo 
fpecieüe,  auf  einzelne  Heroen  be$üglia>  Erörterung  fann  jeboc^ 
fyier  nicfyt  gegeben  Serben,  e$  derben  biefe,  »on  »ergebenen 
urfacfyliclsen  S3ebingungen  abhängigen  $ranfl)eit^uftdnbe  aucfy 
attjecfmd^iger  für  fia)  befc^rieben;  fyier  fann  e$  bagegen  gcntU 
gen,  nur  eine  allgemeine  85ef$reibung  ber  Entjünbung  ber  ah 
gefonberten  9toen  $u  geben,  n>el$e  leicht  auf  hm  »erfa)iebes 
nen  @i&  in  ben  einzelnen  Heroen  belogen  werben  fann. 

2)ie  tvefentficfyen  ^ennjeic^en  ber  9teroenentäünbung  finb 
ber  Scfymerj  unb  bie  Störung  ber  gunction  bes  leibenbcn  Heroen. 

S>er  Scfymerj  tfyeilt  in  ben  meijien  galten  bk  Eigentums 
licfcfeiten,  n>ela>  berfelbe  bei  ber  ßntjünbung  be$  ftbröfen  ©es 
roebeS  barfkllt,  nur  ba$  er  ficfy  fyicr  genau  im  Verlaufe  be$ 
Ferren,  unb  swar  oft  nacfy  fefyr  entfernten  freuen  fyn  fort= 
ppanjt.  tiefer  Sa)mer$  entfielt  meift  ploglid)  mit  einer  au& 
gezeichneten  §eftigfeit;  er  i(l  meift  retßenb  unb  bleibt  jwar 
an&altenb,  nimmt  jeboa)  exacerbationen  auf,  tk  mit  SBli£e$ 
Scfynetligfeit  eintreten  .unb  fia)  gleia)  eleftrifcfyen  Schlagen  nad) 
bem  Verlauf  be$  föztptn  »erbreiten.  JDft  ift  ber  Scfymeri  je? 
bod)  aucfy  (tumpfer  unb  bem  $efüfyl  dfynlia),  als  wenn  ber 
Sftert)  gebrücft  würbe.  S3ei  ber  S)arftetlung  be£  SctymerjeS  fömmt 
aud)  üiel  auf  bie  geringere  ober  jtdrfere  meefyanifcfye  (Spannung 
be$  9ter»en  an.  5lua)  ijt  barauf  gu  achten,  baf?  ber  Scfymerj 
öfter  an  einer  Don  ber  entjünbeten  fefyr  entfernten  Stelle  be$ 
Serben  feeruortritt.  £)urcl)  £>rucf  auf  bie  entjünbete  Stelle 
fann  man  benfelben  witlfi'tfyrlicl)  fteigem. 

£>ie  gunctionSftörung  beutest  fia)  auf  föeranberung  ber 
Gmpfinbung,  ßrftarrung  unb  £d't)mung.  &ie  ßrjfarrung  gefyt 
ber  £dl)mung  öfter  »orau£.  £)efter  tritt  bie  Sdfymung  aber  aud) 
ganj  plöfclia)  ein,  \vk  j.  35.  bei  rfyeumatifcfyen  ^eroenentjünbuns 
gen  fytn  unb  lieber  ber  galt  i#.  Sie  gehört  jeboa)  weniger  ber  ßnts 
jünbung  al$  folcfyer,  fonbern  üielmefyr  ber  5htefd)Wißung  unb  ber 
organifcfyenSöerdnberung  be$  Sfteroengewebcö  an,  welche  biegolgen 
berfelben  finb.  2ßdl>renb  MJBfßtfcn*  ber  (Sutaünbung  bewerft  man 
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bagegcn  fyin  unb  lieber  gutfungen,  bie  entroeber  nur  bttrd)  bie 
in  ber  nacfypcn  SSerbinbung  pefycnben,  aber  aud)  roofyl  bura) 
entferntere  §Ker»en$r»eige  »ermittelt  roerben  können.  äßaä  bie 
SBeränbcrung  ber  ßmppnbung  anbetrifft,  fo  pellt,  pa)  biefe  bar 
in  ber  größeren  ßmpfdnglicfyfeit  für  äußere  ßinflüffe  unb 
in  bem  bereits  angegebenen  (Scfymerje;  in  ben  «Sinnet 
nerfcen  fömmt  aber  noa)  befonberS  bie  Störung  ber  fpeciellen 
©inneSfunction  in  35etrad)t,  bie  pO)  anfänglich  in  einer  <Stei* 
gerung,  fpeiter  aber  im  £orpor  auSfpricfyt.  SRan  fann  im 
SBerlauf  ber  §fter»enent$ünbung  überhaupt  ba$  <3tabium  ber 
»orroaltenben  9iei$ung  unb  ba$  ber  naajfolgenben  £äfymung 
itnterfcfyeiben. 

&a  ber  <3$merj  unb  bie  guncrionspörung  auefy  bei  ber 
reinen  5(lgie  »orfommen,  fo  ip  bie  SDiagnofe  ber  Neuritis  nicfyt 
immer  gan$  leicht,  unb  ber  2ir$t  rmrb  beßfyalb  auf  folgenbe 
Umpänbe  befonberS  ju  act)ten  fyaben. 

£)er  <Scr)merj  bei  ber  Neuritis  »erfcfyrmnbet  nidjt  ganj, 
»ermefyrt  p'O)  beim  ®md  auf  tk  ent^unbete  Stelle,  pet)t  mit 
bem  (Brab  ber  (Sntjfinbuna,  im  $err)ältniffe  unb  äiefyt  £c$mung 
als  gunetion^pörung  naefy  pa).  &abv  t>abm  tvir  bie  »orfyers 
gegangenen  Urfacfyen  unb  bie  anlagt  beS  (SubjecteS  in  S5e- 
traa)t  ju  jic&en.  SDie  S?terüenentjünbung  nimmt  am  ^aupgpen 
itjren  Urfprung  aus  einer  mecfyanifefyen  SSerleßung,  ober  aus 
einer  rt)eumattfcl)en  ^(ffection,  ober  enblicfy  a\i$  $Dt)Scrapen  unb 
ättetapafen,  foobei  bie  ©ia)t  bie  roid)tigpe  dio&t  fpielt.  3ß  me^r 
ein  Snbiüibuum  burd)  eine  »orroaltenbe  Stteijbarfeit  beS  Dteröens 
ftypemS  ausgezeichnet  ip,  bejto  met)r  ip  eS  jur  ßntaünbung  ber 
Dterüen  geneigt. 

&ie  SBebeutung  ber  ^lerüenent^ünbung  ge§t  fyert-ör  aus 
it)ren  golgen,  bie  pa)  als  Sctymung  barpellen  unb  bie  naa)  ber 
öerfdjiebenen  gunetion  beS  entjünbeten  0*er»en  eine  fet)r  »er- 
fa)iebene  (Simvirfung  auf  bie  (Störung  beS  £ebenSproaeffeS  fa- 
belt toerben. 
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§.  596. 

35ei  ber  &\xt  ber  Stterfcenentjünbung  $aUn  toir  twr  alten 
fingen  auf  i^ren  E^arafter  unb  i$r  urfad>(ic^e^  äterfyältnifj 
SRucffjcfct  su  nehmen. 

£ie  trauraatifcfye  Neuritis  erforbert  entfprecfyenbe  ä5(ut* 
ent^ie^ungen  unb  bie  fraftige  Anmenbung  ber  $älte,  auc?)  nügt 
bie  Einreibung  ber  grauen  <SaIk. 

®ie  rfyeumatifcfye  erfyeifcfyt  33lutentjic§ungen,  je  nadjbem 
bie  Ausbreitung  unb  ber  Q5rab  ber  Entjünbung  folcfyeS  erfor* 
bern,  foroofyl  allgemeine  als  örtliche, •  gleicfcjeittg  bie  intenfiöe 
Anmenbung  beS  Calomels  bis  jttm  ©rabe  einer  aÜgemcinen 
3Jiercurialret$ung,  »orjugSmeife  aud)  bie  5(im)enbung  kräftiger 
(Begenreije  buxä)  Vesicantia,  gontaneüe,  §aarfei(e,  felbjt  bttr<$ 
bie  SKora  unb  baS  glü^enbe  Eifen  »eranlagt.  35ie  rl)eumati= 
fd)e  ^lerüenentjunbung  fü^rt  r>ft  f$on  fefyr  frü^eitig  2UtSfd;ttnt= 
jungen  in  ber  SReroenfcfceibe  unb  bafcon  auSgefyenbe  £afymung 
tyerbei.  spater  ßettt  ftd)  aud)  mU  eine  burd)  ben  Erguß 
»ort  plafüfcfyer  &l)mpl)e  eräugte  SBerfyartung  ein,  toelcfye  bie  £ä^ 
mung  bann  unheilbar  macfyt.  SDer  fraftige  (Mraucfy  beS  Ca- 
lomels, entfprecfyenb  ftarfe  unb  längere  Seit  su  unterfyaltenbe 
(Secumretje,  baS  Stampf bab  unb  bie  Electricitat  ftnb  übrigens 
bie  §auptmittel  bei  ber  SBefyanblung  biefer  Sa^mung. 

S5et  ber  gid)tif$en  ßutjunjmng  ift  tt?ie  Ui  ber  rfyeumati* 
fcfyen  in  »erfahren.  ES  tnatyt  biefe  Entjünbung  inbejfen  meijt 
einen  me^r  fd)lei$enben  Verlauf  unb  »ertragt  weniger  parfc 
Eingriffe,  ta  fie  tton  ber  allgemeinen  £>l)Scrafie  abhängig  ift, 
beren  SSefcfyränfung  ber  EntjünbungSfur  jur  &ntc  geljen  muß, 
tt?aS  beim  Malum.  ischiadicum  unb  Dolor  faciei  fcfyr  ju 
beachten  ijt.  &u<§  bie  anbertveitigen  bl)Scra|lfd)en  unb  metajfati- 
fcfyenEmaünbungenfmbnacfy  gleichen  (Beficfytspunften  jubefyanbeln. 

Söie  Ui  ber  Entjünbung  ber  pbröfen  unb  ferßfen  §aute, 
tyaben  nnr  aucfy  bei  ber  9lert>enent$unbung  baS  ©tabium 
ber  Erfubation  unb  baS  ber  burcfy  bie  Ausfertigung  bebingten 
libertviegcnben  gunctionSfyemmung  ju  unterfcfyeiben  unb  tiefen 
S3er|)ältniffen  beS  $ranft;eitSproäe)TeS  ettfpre^cnb  $1»  Rubeln. 
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2.    2>ie  Crntjünbung  be$  SRefpirationSneröen« 
Apparates. 

§.  597. 

(f$  mag  tiefe  Czntäünbung  wofjl  nur  in  fe§r  feftenen  gafe 
Ten  aU  eine  für  jicfy  bepefyenbe  ^ranf^eitsform  »orfommen,  befj* 
§alb  fefytt  e$  aucfy  an  jureicfyenben  Sttitt^eUungen  über  biefelbe 
unb  ifyre  S)tacjnofe  ift  bafyer  bis  je£t  nod)  als  fefyr  unfiajer  su 
betrachten.  <SacfyS  (§anbbtta)  be$  natürlichen  <St)Pcm$  ber 
praftifd)en  äfabicin,  2.  1.  <S.  280.)  l)at  juerft  eine  SBefd>rei= 
bung  ber  Gntjünbung  be$  Nervus  vagus  gegeben,  bie  jebodj 
mefyr  auf  Gonjectttren  d$  auf  feppefyenbe  (SrfafyrungStfyatfacfyen 
beruht,  ta  e$  an  tiefen  ledern  noa)  fefylt  unb  bie  feftenen 
^Beobachtungen  eines  einzelnen  5frjte$  für  eine  fixere  SSecjrens 
jung  ber  ÄranffyeitSform,  bie  felbft  im  Seicfyenbefunb  fo  fcfywer 
Stt  würbigen  ip  unb  meijt  nur  ju  anbern  ^ranf^eitsformen 
ate  Kombination  fyinjutritt,  nia;t  ausreichen  fönnen.  dlafy 
&a$$  fyat  3a^u  (in  feinem  unb  §ofynbaumS  mebicini= 
fa>m  KonüerfationSMatt  1831,  3<™uar  9lr.  2,),  bann  aucfy 
&üx%  (9lups  Sreacjaain,  SB.  36,  Bt.  1.  ®.  89,  Safcrg.  1831) 
jn?et  gälte  üon  Crntjünbung  beS  Vagus  mitgeteilt,  in  beiben 
fetylt  jebocfy  bie  SBiftatigttng  ber  2>iagnofe  bura)  ben  ^cction^ 
befunb.  3$  %&*  in  meiner  langjährigen  sprariS  ebenfalls 
Äranf^eit^uflänbe  beobachtet,  bie  bem  »on  <&a<fy$  entworfenen 
SSifbe  äfcnlia)  waren,  fann  aber  bie  Sfticfytigfeit  ber  2)iagnofe 
burd)  bie  jDbbuctionS^efultate  ni$t  bepcitigen.  25ennod)  bin 
icf)  feit  einer  Steige  fcon  3a^ren  auf  ein  eigentümliches  (fr= 
franfen  beS  SKefptrationSapparatS  aufmerffam  gewefen,  toa$ 
fyin  unb  lieber  Ui  Pneumonien,  bei  ber  Bronchitis,  Pleu- 
ritis, bei  $tnbbettcrinnen,  bei  ber  Gastritis,  beim  griffet,  autf) 
beim  acuten  9\l)eumatiSmuS  »orfömnu,  bie  nacfyfotgenben 
(Symptome  umfafjt  unb  nad)  meiner  Meinung  für  eine  @nts 
31'inbung  beS  Vagus  gehalten  Werben  fann.  9tod)  rurslicfy  ijt 
mir  eine  fotcfye  ^Beobachtung  bei  einer  Söödmerinn  aufgeflogen, 
wo  jebod)  tie  ©cetion  niefet  gepattet  würbe.  SDie  SEfyeifnafyme- 
ber  9\efpiration$nert?en  am  entjünblidjcn  $rant>itSpro3e£,  in  fo* 
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fern  fie  bie  perip^erifdjen  Steige  betrifft,  Idfjt  ficfy  übrigens  bei 
manchen  gormen  ber  Bronchitis  unb  kirn  ^eucbfjußen  nicfyt 
serfennen. 

§.  598. 

$la<fy  (&a<fy$  tritt  bie  Qrntjünbung  beS  Vagus  mit  einem 
(Seitenjticfy  auf,  ber  »on  geit  5U  Seit  lieber  ganj  üerfcbrmnbet 
unb  fein  gieber  jur  ^Begleitung  tyat.  3$  b^be  stDei  gdlle  be* 
öbacfytet,  too  ein  fötaler  Anfang  ber  $ranflmt  gegeben  tvar. 
2Bo  tU  ChUjünbung  beS  Vagus  aber  aus  anbercn  S3rufl--  unb 
JpalSentaünbungen  fyerfcorgebt,  fel)lt  btefer  ©citenfticb,  fo  Weit 
id)  roenigjtenS  aus  eigener  ^Beobachtung  fpredjen  fann.  Cnn 
tyerüorftecfycnbeS  <St)mptom,  toaS  unter  allen  llmftdnben  fcor* 
Rauben  ift,  mac^t  bie  bebeutenbe  Oppressio  pectoris.  25er 
$ranfe  fyat  einen  ftarfen  &ni&  auf  ber  SBruft  unb  baS  ©cfü^C 
ber  $ltbmungsbef(emmung,  rodbrenb  er  bocb,  tvenn  er  baju  aufs 
geforbert  Wirb,  tief  infpiriren  fann,  aua)  an  feinem  gieber, 
ime  bei  ber  Sungenentjünbung,  leibet. 

&abä  büßet  ber  $ranfe  fciel,  aber  o$ne  (Scfymerjen;  er 
nrirft  üiel  aus,  aber  ber  AuSnutrf  unterfcbeibet  fid)  toefentlia) 
fcon  bem  bei  ber  Pneumonie  unb  ber  Bronchitis,  er  befielt 
trielmefyr  in  einer  trüben,  bünnen,  flabenartig  ficfy  auSbreitenben, 
roßd'bnlicben  gtüfftgfeit,  bie  aucfy  nod)  fo  reid)licb  ausgeleert 
—  roie  benn  allerbingS  bie  Quantität  ber  Sputa  ^ier  enorm 
ift  —  um  nichts  erleichtert. 

(!*in  beutlid)  ausgeprägter  gieberjuftanb  ift  nur  bann  öor* 
tyanbcn,  tt)enn  eine  Kombination  mit  anbem  öntsunbungSfor* 
men  <2tatt  finbet.  S)er  spulS  ift  jebod)  meift  fefyr  unterbrücft, 
ungetvobnlicfy  flein  unb  in  feinem  ^bl)tbmuS  fefyr  üerdnberlid), 
3ule£t  faum  fühlbar.  SDefter  gefeilt  fid)  aud)  grofje  31ngjt, 
IBefiemmung  in  ber  ©cgenb  beS  §er$enS  unb  §erjflopfen  ^inju. 
S>ie  (Sjtremitdten  werben  baib  fübl,  bie  Temperatur  beS  übrigen 
Körpers  ift  roentg  erhöbt,  baS  (Seficbt  anfänglich  rotfy,  fpd'rcr 
Seigt  eS  ben  AuSbrutf  ber  SIngft  unb  üttutfylojigfeit. 

3m  Leitern  Verlauf  beS  Hebeln  »recpfeln  bie  <Sl)mptomc 
ber  neroöfen  (Spannung  naa)  ber  üerfcfyiebencn  $ftia)tung  in 
ber  Ausbreitung  beS  9ter»en. 
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£S  fefclt  niemals  eine  ftärfer  ausgeprägte  fcfymer^afte 
(Spannung  in  ber  Sttagcngegenb,  bie  ficfy  felbft  mit  Singultus 
unb  Neigung  jttm  ßrbredjen  gepaart,  and)  luo^l  mit  einem 
gierigen  Verlangen  naefy  faftem  ©etränf  üerbunben  \\i.  $li<fyt 
feiten,  wenn  aud)  nid)t  immer,  tritt  ©timmlofigfeit  ein,  öfter 
beobachtet  man  aber  auefy  eine  frampffyafte  Snfammenfcfcnürung 
beS  <©ct;(unbeS,  bie  baS  (Schlingen  uer&inbert  unb  baS  <3t)m= 
ptom  ber  2ßafterfa>u  $ur  gotge  fyar. 

(*in  anbereS  Wial  tritt  aber  eine  frampfbjafte  5(ffection  in 
ben  £uftrol)ren$weigen  flarfer  fcerüor,  erzeugt  einen  heftigen 
§ujten  unb  baS  (Befugt  ber  örjMung.  3<*  bit  im  legten  Seit- 
räum  ber  <S$winbfuc§t  tyer&ortretenbe  große  SBruftangjt  unb 
S5e!(emmung  ber  SRefpiration  t)aben  nicfyt  fetten  ifyren  (Brttnb 
in  einer  Degeneration  unb  (Sntjünbung  beS  Vagus. 

ßbenfo  ijt  ber  üorfein  angeführte  <8eitenjtia)  als  aus  ei= 
ner  S3erfe£ung  beS  <Sa)mer$eS  auf  tic  peripfyerifcfyen  ^erüen* 
Steige  &er»orgel)enb  ju  betrachten. 

Der  Xob  erfolgt  burefy  Suffocatlon,  id)  fyaht  wenigjtenS 
feinen  $ranfen  genefen  fefyen,  bei  welchem  bie  ttorftcfyenb  anges 
gebenen  0t)tnptome  gefunben  würben.  Die  @$Wierigfeit  ber 
Diagnofe  läfjt  t%  bis  je£t  wofyl  noa)  zweifelhaft,  ob  eine  §eU 
lung  erjielt  werben  fann.  äßürbe  baS  Hebet  in  feiner  begin* 
nenben  StuSbilbung  erfannt,  fo  bürfte  felbige  für  möglid)  $u 
galten  ferm.  3n  bn  legten  §eif  fyat  ber  $ranfe  entfeglicfye 
2ltt)mungSbefd)Werben  unb  bie  £lngft  überfleigt  alle  Söorftcüungen ; 
er  belirirt,  baS  ©efic^t  ift  bleicfy  unb  mit  faltem  <Sa)weifje  be= 
beeft,  ber  §erj;  unb  spulSfcfylag  üeranbern  fia)  jeben  klugen* 
blief,  werben  fo  flein,  ba$  fie  faum  gefüllt  werben  fönnen, 
bis  bie  enblicfye  Qdiflöfung  ber  £eibensfcene  burd)  ben  Xob  er* 
folgt. 

§.  599. 

Der  ©ig  ber  ^ntaünbung  betrifft  WO^)l  uorjugSweife  baS 
Neurilem,  unb  eS  fommen  bei  ber  2luSbilbung  biefer  $ranf= 
tyeitsform  bafyer  aua)  aüe  biejenigen  Urfacfyen  in  Sßctracfyt, 
Weiche  bie  pbrofen  ©eraebe  im  allgemeinen  unb  sugteia)  auefy 
bie  9terttenfd)eiben  ergreifen.    Dies  gilt  befonberS  üon  atmo- 
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fptyärifdjen  (£onragicn  unb  ber  r§eumatif$en  Urfacf)?.  5|m  §<fu* 
ftgfhm  ge^t  bie  öntjftnbung  beg  Vagus  au$  einer  Bronchitis 
tyerüor,  weil  bie  ßntjünbung  fyier  am  leid)teßcn  auf  bie  SKefpi* 
rationierten  überfcfyrcitet.  SBet  ber  Pleuritis  rheumatica  fann 
wofyl  eine  $erfe£ung  ber  $ranfl)eit$form  <Statt  pnben. 

3c^  übergebe  baSjenige,  tva^  &a&>$  über  ben  Sufammen* 
t)ang  biefer  (Sntjünbung  mit  ber  Hydrophobie,  ber  Gastritis 
unb  Gastromalacie,  fo  Wie  ber  Angina  maligna  gefaxt  §at, 
ba  biefe  (Sonjecturen  bis  jef$t  be3  C£rfabrimg£funbamenteS  ent= 
beeren,  unb  begnüge  mid)  bamit,  auf  bie  JlranffyeitSform  auf- 
merffam  ju  machen  unb  jum  Dbject  ber  weitem  §orfa)ung 
§in$ujMen,  ofyne  eine  umfaffenbe  83efa;reibung  berfelben  ju  ge* 
ben,  bie  jegt  noa)  unmoglia)  tji. 

S>ie  grof;e  SSebeutung  einer  auSgebilbeten  Crntjunbung  bc£ 
Vagus,  bie  Wir  üon  einer  entsünblicfyen  $lffection  ber  peripher 
rifeben  ßnben  unterfcfyeiben  muffen,  welche,  wie  bereite  oben  ge= 
fagt  werben  ify  bei  manchen  gormen  ber  Bronchitis,  bem  $eua> 
Ruften  unb  ber  Angina  membranacea  nid)t  in  $(brebe  Jtt 
fteüen  fel)n  bürfte,  unb  bie  bei  biefen  $ranfl)eit$formen  ibre 
Söürbigung  pnben  muß,  ergiebt  fid)  au$  ber  gegebenen  (Scfyik 
berung  unb  laßt  fid)  leidet  erachten,  wenn  man  bie  «Störung 
ber  SRefpiration  in  S3etraa)t  jiefyt,  welche  fyier  als  nou)wenbige 
golge  eintritt. 

Heber  tk  SSefyanblung  (aßt  fid)  im  ^((gemeinen  fageit, 
baß  biefelbc  nur  mit  geringer  5(uSfid)t  auf  Erfolg  Borges 
nommen  werben  fann,  Weil  wir  mit  unferen  §tilf$mitteln  nur 
einen  fefyr  bebingten  gugang  ju  ber  tief  im  SBruftfaften  liegen= 
ben  abgefonberten  9tcrfcenpartie  fyaben.  SDiefelbe  wirb  fid)  nur 
auf  bie  $lnwenbung  oon  SBlutentäiefyungen,  Calomel  unb  ©es 
gemeinen  bejiefyen  können. 
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3.    2>ie  gntsünbung  im  ©angnenftyjUm, 
Gangliitis. 


'o' 


§.  600. 

®aj5  bie  (*nt$ünbung  attdj)  bie  ©anglienner&en  ergreifen 
forme,  i|l  nicfyt  ju  bejweifeln,  ba  biefelbe  in  allen  übrigen  or* 
gantfc&en  ©eiveben  fcorfömmt,  bie  organifcfye  SSefcfyaffenfyeit  ber 
(Banglien  unb  ir>rer  Stter&en  ber  5(uSbilbung  biefe£  RxanU 
$eit$pro$effi'£  nicfyt  im  &öege  fle^t,  nnb  ba3  lteberfd)reiten  bef= 
felben  üon  ben  ltnterleibSorganen,  befonberS  Dem  Peritonaeum, 
bem  SKagen  unb  SDarmfanal,  auf  bat  ®angliennert>enfl)ju,m  in 
ber  Statur  ber  <&ad)c  liegt. 

ßben  fo  fia>r  ijt  anjunefymen,  ba£  bie  5(u^6rettttncj  in 
biefem  ^tyfnmie  fid)  fcerfcfyieben  »erhalten  Werbe.  3n  bem  5fb= 
gefa)loffenfel)n  ber  einzelnen  (Ganglien  liegt  offenbar  eine  Kr- 
facfye  für  eine  räumliche  $lbgrenättng  ber  (Sntjünbung,  unb  t€ 
Iä£t  fia)  an§  berfelben  folgern,  bafj  e$  fia)  meift  nur  um  pars 
tielle  (Sntjünbungen  fyanbeln  bürfte,  obgleich  and)  ein  allgemein 
nereS  entjünblidKS  (frfranfen  nia)t  ju  ben  Itnmogliajfeiten  ge* 
rechnet  werben  barf. 

SBenn  nun  and)  an  ber  CrntsünbungSfäfyigfeit  ber  (Bangfien 
unb  ifyrer  Heroen  nicfyt  ju  jweifeln  ift,  biefe  auefy  fogar  bura> 
ben  anatomifcfyen  SSefttnb  erliefen  werben  fann,  fo  entfielt 
boefy  bie  grage,  ob  e$  eine  felbjlfMnbige  öntjünbung  in  biefem 
-<Sl)ßeme  gebe  unb  mit  welchen  ©rfefecinungen  fia)  biefelbe  bar« 
fteüe. 

&öir  befinben  uns  rücfficfytlicfy  ber  ^Beantwortung  biefer 
gragen  aber  auf  einem  »ollfommen  unbebauten  gelbe.  SÖßir 
fennen  feine  $ranffyeit$formen,  wel$e  erfatyrung^mäfjig  auf 
eine  einfache  Gntjünbung  be$  @anglienneruenfl)fieni^  äurüefge* 
flirrt  werben  fönnten.  Sßir  ffnb  aber  $ugleid)  auefy  mit  ber 
sp^tjfiologie  be3  ©angliennerfcenftyftemS  noefy  fo  fefyr  im  &nm 
fein,  ba$  un$  felbft  tk  fixeren  §altung$punfte  für  tie  <St)m* 
Stomatologie  ber  $ranffyeit  abgeben  muffen. 
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SSenn  bar)er  SacfyS  im  SSilbe  beg  Causus  veterum  eine 
allgemeine  acute  ©anglienentjünbung  ja  erfennen  glaubt,  fo 
ift  eine  folcfye  5lnnarjme  ofyne  allen  ÜJnbalt  in  ber  Grfafyrung 
unb  lagt  fogar  »on  u)eoretif$er  «Seite  manche  (Sinroenbungen 
au.  (*ben  fo  roenig  ift  nacfygeroiefen,  ba$  bie  Gnt$ünbung  be£ 
(BanglienftyßemS  ben  Hemitritaeus  begrünbe,  obgleich  fie  in 
tiefen  $ranfl)eit$proäe£,  fo  n>ie  in  ben  bet  gelben  %'ubext,  bet 
bösartigen  SumpfjteberS  unb  mancher  SBecpfclfieber  üt'rflod)= 
ten  fetm  mag,  roie  fie  benn  auefy  beim  Typhus  unb  beim 
$lbbominalnerfcenftcber  eine  9iolle  fpiefen  btirfte,  c^ne  ba$  mit 
(Schnei ber  unb  5lnbem  angenommen  Serben  fann,  baf?  ber 
Typhus  immer  allein  auf  eine  feiere  Crnrjirobung  begrimbet 
fei),  kennen  mir  nun  bie  (*rfd)eimmgen  nicfyt,  aut  welc&en 
tt>ir  auf  eine  felbftßänbige  ©anglienentjttnbung  fliegen  fön- 
nen,  fo  laffen  fiel)  boefy  aut  ben  jufammengefefsten  $ranf§eit& 
juftänbcn,  in  roelcfye  tiefe  (*ntjünbimg  Verflochten  ift,  gennffe 
Stterfmate  abflraljiren,  meiere  um  bie  SEbeilna&me  te$  geba$= 
ten  StyflemS  tt)afyrfd)einlicr;  machen  fönnnen,  unb  et  roirb  fyier 
nicfyt  am  unrechten  £)rte  ferm,  auf  biefelben  im  allgemeinen 
aufmerffam  ju  machen. 

#.  601. 

Sftögen  nun  aueb;  bie  pfytyffolog if djen  gunetionen  bet  GBan-- 
gliennert>enfl)ftem$  in  ü)xexn  genaueren  SSerfyalten  noefy  fefyr  im 
S5unfetn  liegen  unb  bat  25ert;ä(tm£  bejfelben  sunt  33lttt,  jitm  ge* 
fammten  organifcfyen  S8ilbung6üorgangc  auf  ber  einen,  jum  übri* 
gen  gefammten  Dlerüenfl)|lem  auf  ber  anbern  (Seite,  nocl)  gar  fc£r 
ber  5luffldrung  beburfen,  fo  fteljt  boct;  fo  Diel  feft,  ba$  et  tu 
nen  fefyr  beftimmenben  Ginflug  auf  bie  SSlutcirculation,  auf 
bat  Skrfyatten  bet  £eben$  beS  ^Blutet  unb  bie  gefammte  orga= 
nifcfce  SBilbung,  fo  roie  auf  SSilbung  bc$  allgemeinen  Sensus 
organicus  ausübe.  §ierau$  aber  roirb  gefolgert  tterben  fön* 
nen,  ba§  bie  bat  ©anglienftyjlem  betreffenben  gunctionSflörum 
gen  tfcfc  nad)  biefen  SRic&tungen  tyitt  werben  äugern  muffen. 
2>ie  eigentlichen   topifcfyen  (5ntsünbung$merunale  geljen  babei 
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übrigen«  »erloren;  benn  biefelben  ftnb  ber  obfecttüen  S&atyr* 
ne^mung  nictjt  mgdnglicfy,  ber  Scfymerä  aber  fcfyeint  ganj  $u  fe^= 
len,  unb  bieS  mag  feinen  (Srunb  fyaben  in  ber  burd)  bie  eins 
Seinen  knoten  bebingten  Unterbrechung  ber  gortleitung  beffeU 
ben  jur  äSorfiellung.  (Ein  entjünblicfyeS  ättitleiben  ber  (Banglien 
finbet  erfafyrungemdfjig  «Statt  bn  heftigeren  fubjtanjietten  ®t\U 
ji'tntungen  be3  SWagen$  unb  £>armfanal$,  be$  Mesenteriums, 
bei  ber  Peritonitis  puerperalis  u.  f.  W.  fragen  Wir  nun, 
bura)  welche  befonbere  (Srfcfyeinungen  ficfy  biefe  Crntjünbungen 
uon  anberen  auSjeidmen,  fo  ftellt  ft$  uns  jundcfyft  entgegen 
eine  allgemeinere  eretfyifcfye  Stimmung  be£  Körpers,  welche  nicfyt 
feiten  bis  jtt  tm  größten  2lngjlgefü|>len  ficfy  fteigert;  bann 
ferner  eine  auSgejeicfynete,  mit  einer  befonberen  Spannung  Der* 
bunbene  grequenj  ber  35lutbewegung;  unb  enblicfy  ein  frü^eis 
tig  eintretenber  fefyr  bebeutenber  GolfapfuS  in  ber  £urge3cen$ 
beS  organifc^en  ©ewebeS,  ber  nur  oon  einer  üerminberten  (Sin* 
wivfrtng  be»  SBluteS  abl)dngig  felm  fann.  %'itfyn  wir  anbere 
Äranf&citSjtijtänbe  in  S5etrad)t,  Ui  welchen  ein  folcfyeS  entjünb«' 
licfycS  Reiben  bcS  ©angltenfoftcmS  WenigjienS  wafcrfcfyeinlicb  er* 
fa)eint,  fo  fmben  wir  SBeifptele,  wo  bie  gebaute  gunctionSftö« 
rung  nicfyt  feiten  mefyr  in  einer  Sfticfytung  fyerüorßecfyenb  fta) 
äußert.  @£  fann  j.  §8.  feinem  gweifel  unterliegen,  baß  bie 
mit  ber  Plethora  abdominalis  unb  fydmorrfyoibalifcfyen  $lb: 
bominalretjungen  in  föerbinbung  ßefyenbe  §t)pod)onbrif$e  unb 
fyDfnrifdje  Söerftimmung  tjduftg  it)re  urfacfylia)e  SSegriinbung 
finbe  in  ber  SSlutrcijttng,  welche  fyier  sundcfyft  auf  bie  organü 
fa>  Vitalität  ber  ©anglien  wirft  unb  als  eine  bie  SKia)tung 
Sitr  ßntjünbungSbübung  bejeic^nenbe  (Srfranfung  betrachtet 
Werben  muß.  S>aß  bn  ber  Mania  puerperalis,  öfter  aua) 
wet)l  bei  ber  Nymphomanie,  eine  ben  (Sfcarafter  ber  entjünb* 
liefen  SReijung  tragenbe  SSerjtimmung  be$  Plexus  hypoga- 
stricus  junt  (Srunbe  liege,  bürfte  in  »ielen  %&\lm  angenom= 
men  werben  fönnen.  3)eßgleitt)en  mochte  bei  mannen  tyart* 
ndefigeren  unb  bbferen  gormen  ber  Intermittens  eine  folcfye 
Urfaa;e  obwalten,  o^ne  ba$  bef$alb  angenommen  werben  barf, 

17° 
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baß  bie  Febris  intermittens  immer  fcon  einer  ©anglienent* 
jünbung  abbängtg  fet).  3"  afltn  biefen  gdfflen  tritt  ein  ere* 
t^if^cr  gttftanb  in  bie  (*rfd)einun$,  ber  fiel)  üor$ug$wcife  in 
ber  <2pbäre  be$  ©emeingeftu)l$  mib  ber  SBlutbctv-egung  offen- 
bart. SDctjü  bei  ber  Febris  nervosa  abdominalis  nnb  be= 
fonberS  aud)  in  beteiligen  gorm,  bie  oon  einer  folliculöfen 
@d)leimbautentsünbtm$  ausgebt,  unb  ber  Einige  tm  ^tarnen 
Typbus  abdominalis  gegeben  baben,  bie  bod)  an  einen  dnu 
SÜnbungSjuftanb  gel'nüpft  ijl,  eine  ganj  entfärben  aitfgefpro* 
ebene Sb^itnabnie  be$  ®anglienueroenfi)pcm$  jic&  bemerkbar  mad)r, 
fann  nicr)t  in  5(brebe  geffellt  werben,  ß»  jtefit  fieb  bie  gttn= 
ctionsfummg  t)ier  aber  fcorjug^weife  bar  in  einem  Verfall  be$ 
SSlutlebenS  ttnb  ber  gefammten  9\eprobuction,  in  einer  bcgpn= 
nenen  g^mang  beS  ^t)|1em$  unb  nur  unter  befonberen  Um* 
ftänben  miftben  fid)  eret$ifd)e  d*rfd)einuncjen  mit  ein.  SDer 
(grunb  mag  in  ber  befonberen  Nebenwirkung  ber  bie  (*m$un= 
bung  anregenbett  ltrfad)e  liegen. 

2(u$  b^nt  htäUt  (Sefagten  läßt  fid)  feiern,  ba$  bie  (*nt= 
jünbung  in  ber  ©anglienneroenfpbäre  mit  einem  »ergebenen 
G^ara^ter  auftreten  fönne  unb  fieb  im  allgemeinen  bttrel)  fol- 
gende Hauptmerkmale  fenntlid)  machen  bürfte. 

a)  SKit  bem  attioen  ß^arafter  ^eroortretenb  bebingt  fte 
auf  ber  <Stnfe  ber  entjün  blieben  Dünung  einen  allgemeineren 
Erethismus  be$  <£l)ftem$,  welker  fid)  t^eifc  in  einem  unge* 
regelten,  ju  Q'rcejfen  au&trtenben  Hinflug  auf  ba$  S3lutgefa> 
fl)pem  unb  swar  fowobl  binp^tlicb  ber  SBlutbetwgung,'  aU  be£ 
vitalen,  eine  abnorme  Sffiärmeentwidelung  naa)  fid)  jiebenben 
Chemismus,  tbeilS  aber  in  einer  franf^aften  ßr^uiuj  be$ 
(gemeingefüfyleS  aufriebt. 

b)  gur  Wirf  lieben  aetiuen  (fntjunbitng  erwad)fcn,  ffeigert 
fiefy  ber  (finfluß  auf  bie  SBlutbewegung  unb  ta$  £eben  be$ 
IBluteS  bis  jur  anbaltenben  enormen  spulsfpanmtng  unb  gre- 
queu$,  fo  wie  jttr  ungewbbnlieben  (tarfen  2Bärmeen::^»efeliing, 
auf  ba$  ©emeingefüfyl  aber  bis  jur  ^öcb|len  5lbbominalang|L 
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c)  füllt  bem  Eintritt  einer  uolulänbigeren  gunetionSftbrung 
burd)  ben  (*nt$ünbimg£pro$e$  folgt  bei  juneljmenber  spulSs 
frequenj  3^'™  beffelben  unb  enblia)  £är;mung  be$  JperjenS, 
jugfeicl)  eine  Bßa&rne&ntungSlojigfeit  be$  eigenen  ^orperutjtan; 
be£,  bei  fonjt  oorfyanbenem  SBenmßtfetyn,  unb  ber  gröfjte  Col- 
lapsus  ber  fcitalen  $urge$mi$,  f*  t»ic  ber  gefammten  (Ste 
na^rung. 

d)  Söenn  bie  CrMjunbung  unter  bem  ajtyenifcfyen  GJara* 
fter  fid)  ausübet,  nähern  fid)  bie  Grfd)einungen  ben  oorfyin 
ausbeuteten  Sä'&mungSjufäflen.  S>al)er  ift  ber  Typhus  abdo- 
minalis ausgezeichnet  buro)  einen  fo  bebeutenbcn  Collapsus 
beS  oitalcn  SurgorS  unb  Verfaß  ber  Sfteprobuction,  burd)  einen 
$c$ereu  (Brab  oon  £ßarjrnebmung3lofigfeit  ri'icf  juttüd)  be$  eigüs 
nen  ÄörperjußanbeS  bei  raeijt  ungetrübtem  35eö>u£tfel)n,  burcr) 
einen  fo  fieincn,  nutzen,  ben  £a£)mung$:($barafter  offenbaren? 
ben,  §in  unb  lieber  fogar  retarbirtcn  fyul§. 

e)  S>ie  fcfyleicrjenfce  partielle  (Banglienentsünbttng  fcfyeint  in 
ifyren  (S'rfcfyeinungen  sunt  Typus  intermittens  hinzuneigen. 


§.  602. 

%ln$  allem,  roaS  toir  über  bie  ß'ntuuibung  ber  ©angtien« 
nerfcen  roiffen,  gefyt  nur  fo  oiel  fyeroor,  tag  fiel)  biefer  gufknb 
t>ei  niedreren  jufamniengefe^ten  ^ranr^eitefonnen  als  eine  @om= 
bination  afynen,  fyin  unb  lieber  and)  bei  ber  Seicrjenöffnung 
nacfyroeifen  läf$t,  ba%  roir  aber  bis  je£t  feine  $ranffycit$formen 
fennen,  bie  mit  «Sidjer^eit  aliein  auf  biefelbe  aurücrgefüljrt 
werben  rönnen. 

Söo  fia)  biefe  ßntjünbung  aber  einmifcfyt,  giebt  fie  bem 
$ranf&eit*juflanbe  tym  Smeifet  eine  fetyr  große  SSebeutung, 
ha  bie  bebeutenbere  gunctionSjhkttng  be$  in  diebe  jtefyenben 
Softem*,  mia)c  »on  ber  (Sntjünbuna,  befielben  unzertrennlich 
ift,  einen  unmittelbaren  Verfall  ber  allgemeinen  SebenSfraft 
nacfy  fia)  $ic|en  muß. 
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lieber  bie  SSefyanbltmg  bcr  Gangliltis  lägt  ficfy  ni$t£  S3es 
fonbereS  fagcn;  fie  muß  na$  ben  für  bie  $ur  ber  ßntäünbung 
geltenben  allgemeinen  Regeln  ausgeführt  werben. 


Hon 

(Diwane. 


ton  (fntjüntmttgcn  tot  Btffpiratwnm'ijttHe- 


§.  603. 

«4/ie  Steile,  welche  ben  jur  Sftefptration  bienenben  Organen* 
apparat  bilben,  fmb  ber  Äe^ffopf  mit  fSföfdfcufj  beS  5&0 
becto,  bie  £uftrbfyre  imb  bie  SSroncfyien  nebft  ihren  fia)  bis  junt 
llebergang  in  bie  £ungenMd$c&en  toeräfMnben  groeigen;  bann 
bie  fcrofe  §aut,  tvelcfye  bie  Zungen  unb  alle  Steile  ber  SSruft- 
l)öf)le_umf  leibet,  unb  enblid)  bie  Sungcn  fetbft. 

Hin  öftere  88ieberfyo(un$en  ju  »ermeiben,  n>irb  e$  am 
jtoctfmtfßigßen  fel)n,  bie  ßntjünbungen  be$  $efylfopfe£,  ber  £uft* 
rcfyre  unb  Suftrö&reiiäfte  nebjt  beren  gtoeigen  unter  ben  S3e= 
griff  ber  (SdjJeinifyautentjunDung  ber  SHefptratton^organe  git* 
fammen  ju  ftellen  unb  überhaupt  bern  <2i£e  nad)  bie  gcfamni; 
tcn  SBruftentjünbungen  unter  folgenbe  Q5ruppen  311  orbuen. 

A.  2>ie  Qkuppe  ber  <Srf)leimfyautentaünbuna,en  ber  Refpira-- 
tionSorgane. 

B.  2>ie  Gntjünbuugen  be$  Rippen  feilet 

C.  2>ie  (Sntjunbuncjen  ber  £ungen. 
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A.  SMe  ©nippe  i>et  @^(eim^aufenfjun&ungen. 

f  604. 

SDie  @d)leimbautentäünbungen  ber  ^efpiraticn^organe  cje= 

b5ren  51t  btn  bduftgpen,  wicfyttgjfr'n  unb  nidjt  feiten  nigleid) 
aua)  au  ben  lebenSgefd'brlicbfn'n  jSranf&eircn.  Um  ibre  man= 
nigfaltigen  23erfa)icbenbeiten  genauer  würbigen  gu  fönncn,  i|l 
r£  not|wenbig,  auf  bie  anatomifcfye  <Structur  ber  bie  ^efpU 
ration^organe  attsfteibcnben  @c^lcim^aut  unb  ibre  S*erbinbung 
mit  anberen  (Geweben  einen  35licf  }u  Werfen,  um  baburcfy  eine 
^(nffebt  über  ibre  befenbere  2>i$pofition  jur  ßnt$ünbungSbilbuna, 
311  gewinnen. 

SBir  tyaUn  f)icr,  ir>ie  bei  allen  Scbleimbduten,  bie  eigene 
lia)e  ^a^leim^aut,  bie  Scbleimbä'lge,  bie  Stoenpapiüen  unb 
ba$  Crpitfyelium,  nebft  ben  ©efclßen,  alö  tit  conftituirenben 
Steile  $11  unterfa>iben.  ®a€  fpeciette  SSerfcalten  fiettt  fic^>  aber 
in  folgenber  Söeife  bar. 

SDie  @4)leim^aut  ber  SRefpirationSorgane  tyat  im  5Iflge.- 
meinen  eine  weniger  lebbafte  garbe,  aU  hit  beS  SttunbeS 
unb  ber  <Speiferöfyre.  3m  ^e^Ifopf  ift  fie  rofenfarbig,  wirb 
aber  in  ber  Suftrbbre  unb  beren  heften  fajt  ganjlia)  tveift.  5im 
$efyl  betfei  unb  ber  oberen  iDeffnung  be$  $eblfopfe$  ift  fie  burd) 
ein  auebefynbareä  gellge  webe  angeheftet,  febr  bici  unb  gefdfj» 
reiefy,  unb  jeigt  befonberS  an  ber  untern  «Seite  be$  $el)lbetfel$ 
jufammenge^dufte  ©cbleimbälge.  %tym  übrigen  IfuSb^nüng 
nad)  fedngt  fie  an  ber  Knorpelhaut  ber  Knorpel  unb  ber  bin» 
teren  ftbrbfen  SBanb  ber  Suftrobre  tnittelft  eines  blättrigen  febr 
gebrdngten  geügeWebeS;  auf  ben  <Stimmbdnbern  ift  fie  üon 
weniger  gebrdngtem  (heftige  unb  ibre  QJnfyeftung  bureb  fciel  au$* 
bel)nbarere$  getlgewcbe  beWernMigt.  lleberall  jmben  fia) 
<2d)leimbälge  serftreut,  befonberS  auf  ben  ©eitenwänben  ber 
Üuftrobre  unb  ben  gabelförmigen  X^ciiunQm  ibrer  großen  tiefte. 
2>ie  $;gcnwart  berfelben  gtibt  fia)  burcl)  bie  kleinen  fünfte 
iu  ernennen,    welche  ibre  SluSjü^rungsmünbungen    bc$eid)nen. 
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Sie  fcerbfinnt  jid)  in  bem  Wtae$e,  alä  fie  in  bie  £uftror)ren= 
djte  »orfcrjreitet,  wirb  fyicr  gleichzeitig  gefäßreicher  unb  gefdrb= 
ter,  fc&t  fid)  aber  jugleicr;,  wenn  gleich  auf  eine  faum  wabjr* 
nefymbare  Sßeife,  buret)  bie  feinften  £uftrör)renjweige  bis  in  bie 
Lungenbläschen  fort.  S>aS  (Spittyelium  fcerfcfywinbet,  fobalb  bie 
Schleimhaut  buref)  bie  Stimmriße  cingebrungen  i(i. 

3m  allgemeinen  läßt  biefe  ©cfyleimfHiüt  einen  großen  (Be-> 
fäßreicfytrjum  ernennen  unb  rottet  fi$  fä)neü  bei  ber  geringften 
SReiaung  ober  Störung  beS  SSlutumlaufeS  bura)  bie  Lungen. 

(Sie  weifet  aber  auefy  einen  überaus  großen  Sfteid^um, 
fo  Wie  an  Sd)leimbälgen,  fo  aua)  an  s)leroenpapilfen  nad),  bie 
mit  ben  refpiratorifajen  Herfcen,  beren  §aupt?  Bereinigung^ 
punft  burefy  ben  Vagus  gebilbet  Wirb,  in  ber  näcfytren  Serbin« 
bung  jkt)en,  ju  ber  ^Ibtfyeilung  ber  eycitomotorifcfyen  Weroen 
gehören  unb  bie  ömpßnbunge-,  fo  me  biejiBewcgungSfunction 
einfließen. 

£öa$  wir  aber  in  §inficrjt  auf  bie  fyier  »orfommenbe 
(fntaünbungSbilbung  befonberS  ju  beachten  fyaben,  iji  bie  innige 
SSerbinbung  biefer  Sd)leimt;aut  mit  ber  faferigen  Knorpelhaut, 
überhaupt  mit  bem  pbröfen  ©ewebe,  WelcfyeS  einen  wichtigen 
conjtituirenben  £l)eil  ber  Luftröhre  unb  it)rer  Bcrjweigungen 
feilbet  unb  als  aarte  gaferfyaut  fiefy  bi»  in  bie  Lungenbläschen 
fortfefct.  tiefes  ftbrbfe  (Bewebe  fpielt  bei  ben  öntjünbungen 
ber  Luftwege  in  ber  Xl)at  eine  bi$l)er  fajt  ganj  überfeine 
wichtige  SKotfe,  wie  folcfyeS  weiter  unten  bei  ben  einzelnen 
^ran^eit^formen  näfyer  nacfygewiefen  werben  wirb. 

§.  605. 

2>ie  Schleimhaut  ber  SftefpirationSorgane  tfyeilt  nicfyt  nur 
ben  J^ö^ercn  ©rab  üon  ßntaünbungSfäfyigfeit,  ber  ben  Schleim- 
häuten im  allgemeinen  eigen  ift,  fonbern  bie  rjerüorßecfyenbe 
9leijbar!eit  berfelben,  bie  itjren  ©runb  in  bem  großen  Sfteicfy- 
tfyum  an  Stterüenpapitten  ftnbet,  jteigert  biefelbe  noeb  um  ein 
SBebeutenbeS.  2>aau  fömmt,  baß  bie  unmittelbare  (Sinwirfung 
ber  atmofpfyärifcfyen  £uft  auf  biefelbe  eine  reichhaltige  Quelle 
»on  QklegenfyeitSurfacfyen  für  bie  dntaunbungSbilbung  barbietet, 
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fo  n>ic  aucfy  ber  innige  Sufammenljang  ni$t  ju  überfein  ift, 
in  lvclc&em  fte-  mit  ben  gütigen  ffel)t,  unb  in  gofge  bcjfen 
ße  bei  Störungen  bei  S3(utumlaufe$  burcfy  bie  £ungen  fo 
leicfyt  in  einen  fiarfere'n  €ongefhüjuftanb  »erfe&t  roirb.  (*ben  fo 
ijt  i$rc  nat)e  SBcjtetyung  juni  Nervus  Vagus  au  beachten,  fcon 
ücm  beigem  fte  SKeiäung^uftdnbe,  Don  entfernten  fünften  fyer* 
geleitet,  j.  85.  fcom  Sftagen,  nid)t  nur  aufnimmt,  fonbern  attdj 
umgefe&rt  fol$c  auf  benfelben  übertragt. 

Sit  ber  §Rcia%altigfeit  an  ©cfyleimbalgen  unb  in  ber  fort* 
bauernb  »orfyanbcnen  flaueren  Scfyfeirnabfonberung  liegt  ein 
Örunb  für  manche  fpecietle  gormgeftaltung  ber  (üntjunbung. 
2>e£gleia)en  ift  bie  llrfacfye  für  anbere  Sftobifkationen  be$  $ranfs 
fyeit$pro$cJTe$  in  ber  S^eilnafyme  ber  Sfterücnpapillen  unb  ber 
S5erpflanjung  berfelben  auf  tm  Stamm  bc£  Vagus  jtt  filmen. 
S)ie  conMiljftifcfyen  Aufregungen  im  Greife  ber  SRefpirationS* 
Organe,  bie  manage  (S'ntjünbungeformen  begleiten,  haben  in  bie= 
fer  £l)eilnar)me  ber  Sfterücn  am  Mtänffytiityrötfffi  i^ren  ©rttnb. 

<Die  innige  SSerbinbung  tiefer  Schleimhaut  mit  ber  £un- 
genfubftans  begünftigt  bie  leid)te  llebertraguug  be£  ^ranffyeitS* 
pfOjejFtS  auf  biefelbe.  9frd)t  minber  gel;t  bie  Schleimhaut; 
entjünbung  nicfyt  feiten  mit  bem  gleichartigen  Ghrfratrfcn  be£ 
ftbröfen  ©ctoebeS  eine  Kombination  ein,  fo  roie  ba$  t>ortt>al* 
tenbe  entjünblicfye  @rfrähfcn  be$  legtern  fi$  auf  eine  eigen* 
rfyümlicfye  SBeife  in  ber  Schleimhaut  rcjlectirt. 

25iefe  gefammten  Umflcinbe  aber  fi'nb  forgfaltig  ju  beaa> 
ten,  ivcnn  roir  in  bie  SDiannigfaltigfeit  ber  cntäünblicfycn  $ranf* 
fyeitsbilbung,  bie  fyier  in  SBetracfyt  fömmt,  nur  einiget  £id)t 
bringen  tvoücu. 

§.  606. 

S)ie  allgemeinen  gormfcerfd)iebent)eiten  ber  C^ntjünbung, 
mit  ber  mir  e$  tjier  ju  tfyuu  fyaben,  finb  bie  bei  ber  Schleim« 
l)autentjünbung  im  allgemeinen  angegebenen.  Söorjug&veife 
manifeftirt  ftd)  aber  in  biefer  $lbtl)eilung  bie  unter  ber  blen.- 
norrfyoifcfyen  gorm  fyeroortretenbe  fatarrl)alifd)e,  bann  bie  pfeu- 
bomnnbranöfe,  bie  crtyt&ematöfc  fubfianjielle   unb  enblid)  bie 
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V 

Sur  ßrulceraticm  fügvcnbe  tubercttlofe  (Stotjunbung.  SBir  wer* 
ben  ba^er  bic  §aitptbifferenjen  ber  Scfylcimfyautentn'inbung  ber 
9\efpiration£organc  unter  fclgenbe  ©nippen  orbncn  fönnen. 

L    SDie    fatarrfyalifcfye    gntulnbung '  ber   <Sd)(eim^aut   ber 
9\efpirationSorgane.    (Catarrhus  im  Weiteren  Sinne.) 

IL    3Dic  pfeubomembranofe  C^ntjünbung,  (Angina  membra- 
nacea). 

III.  £ie  cvl)t^ematofc  fubjtanjielle  (ürnjünbung  nacfy  i&rem 
»erfdjiebencn  Si$,  ai$  Laryngitis,  Epiglottitis, 
Tracheitis,  Bronchitis. 


I.    ®ie  fatarrfyalifcfye  dntjünbung, 
Catarrhus. 

§.  607. 

©ag  Söe-rt  ^atarrfy  fyaben  tu  $(erjte  halb  in  einem  nm= 
tercn,  balb  in  einem  engeren  «Sinne  gebraucht,  unb  im  erpern 
gaüe  bamit  ein  eigentümlich  eine  entuuibücbe  SSeiutng  auf= 
nebmenbeS  ßrfranfen  ber  Schleimhäute  im  allgemeinen  be= 
Seidmet,  (SS.  1.  §.  402,)  im  legieren  aber  barunter  biefe  be= 
fonbere  5lrt  ber  (grfranftmg  in  ber  Schleimhaut  ber  3ft$mima,& 
werfjeuge  üerjtanben. 

<?  S)a$  fatarrbalifcfye  $ranffel)n  f$liej$t  ein:  eine  eigentfuim* 
licfye,  in  ber  9iid)tung  sur  Gntjünbunggbilbung  fcorfcfyreitenbe 
Sccalaffection  ber  Schleimhaut  ber  Sicfpirationgorgane,  beren 
$rabeSauSbilbttng  auf  ber  einen  (Seite  burcl)  tm  Catarrhus 
levis,  auf  ber  anbem  aber  burd)  ben  Catarrhus  inflammato- 
rius  begrenjt  Wirb  unb  bie  an  ücrfcfciebenen  Stellen  ber  Schleim* 
fjaut  ifyrcn  Si£  fyahm  fann;  jugletc^  aber  aua)  ein  burdj  be- 
foubere  Slmiptomengruppm  attfgeaei  ebnere*  ^Ulgemcinleiben,  wag 
nad)  ber  ©rabeSaugbilbnng  unb  bm  üerfd)iebenen  SJiobijkatio= 
nen  in  ber  (Seftaltung  beg  ^raiif^eiteprosefTeg  in  »crfcfyicbener 
Sntenfttat  fyerüortritt. 
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§.  608. 

£>ie  fatarrtyalifcfye  gocalaffection  |(|  im  allgemeinen  ate 
eine  üon  einer  beftimmten  Urfacfye  erregte  Subinflammation 
ber  Schleimhaut  bei*  BSefpirationSorgane  ja  betrachten,  bie  bei 
einer  intenfioeren  Steigerung  in  ha$  (Miet  ber  Sub|tani,= 
entjünbung  l)inüber[cfyreitet. 

3n  ber  sprogreffion  berfelben  laffen  fia)  groei  geitabfcrjnitte 
betulich  unterfd)eiben,  »cm  benen  ber  erfte  ben  Seitraum  ber  cor* 
roaltenben  blmamifcfyen  Spannung  unb  ent«,itnblid)en  SKeimng 
(Stadium  irritationis,  inflammatorium),  ber  *,n*eitc  ben  3<-'it= 
räum  ber  übemnegenb  geworbenen  2lbfonberung  (Stadium 
blennorrhoicum)  bc*eicl)nen. 

SDer  erfte  Seitraum,  ber  bei  ber  einfachen  unb  in  ben 
©renjen  ber  Subinfiammation  oerfyarrcnben  fatarrt)alifd)cn  5lf* 
feetion  etroa  eine  S\uier  ßon  1 — 5  Xagen  auffüllt,  füfyrt  bic 
Symptome  einer  oerroaltenben  entjünbiia^en  ©pannung  mit 
ftc|>  bie  nad)  ber  crtenfioen  unb  intenfioen  (Brö^e  ber  Siffection 
balb  nur  örtlich  fyeroortreten,  balb  aber  ana)  burefy  eiir  fieber- 
haftes Mgemeinteiben  b^eidmet  finb. 

Unter  ben  ertlichen  (frfd)einungen  nimmt  bic  ^erdnberung 
ber  Secretion  ben  erften  $pia£  ein.  SDie  beginnenbe  fatarrf)a= 
lifefce  5lffection  |emmf  bie  natürliche  Slbfonberung  ber  Scfyleim* 
fyattt  meift  gan$  plc^(ia)  unb  fegt  einen  guftanb  öon  Span= 
nung  unb  £rocienbeit.  Spater  tritt  aber  nic&t  nur  allein  eine 
fel)r  profufe,  fonbern  atid)  qualitativ  üeränberte,  toäiTerige,  aber 
Sitgieicfe  fcfyarfc  Slbfonberung  ein,  bie  gleicfyfam  ba$  Ueberge* 
ivicfyt  bcscidMict,  n?clct)c^  bie  au$  ber  »crftd'rften  Dscillaticn  ber 
arteriellen  $apillargefaf;e  l)erOorgcr;enbe  ftärfere  feröfe  $lusfyau= 
ctjung  über  bie  in  tn\  Sd)(eitnr;aut6ä(gen  »er  fid;  gefyenbe 
Sd)leimabfonberung  erlangt  l)at.  kennen  n>ir  bie  fpecielle 
qualitative  SBcrdnbcrung  biefer  5lbfonberuug  ana)  noefy  liiert 
genauer,  fo  fann  bod)  angenommen  werben,  ba$  fte  einen  uns 
geroöbnlidjen  S\cid)tl)iun  an  faltigen  23eftanbtfyeilen  cinfcrjlicfje. 

(Sine  jroeite  bead)tcn£voertt)e  brtlidje  (*r|'d)einung  fpricrjt 
ftcfy  aus  in  einer  f>eroorjled)enben  SJtertteureijuug  in  ber  Sd;leim- 
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fyaut,  bie  fiel?  weniger  btivd>  (Sdjmcrj,  als  öiefoic&r  burd)  eine 
faanf&afte  S3eivcgung»aufregung  im  «puften  unb  liefen  barjtcllr. 
®a€  gieber,  welkes  in  ber  SMefyrjafcl  brr  gdlle  beobachtet, 
toirb,  ift  nict)t  nur  altein  im  SBer&ältnig  $w  Sccalaffcction  fe^r 
parf,  fonbern  and)  mit  eigenen  (rrfcfyeimmgen  »erbunben.  2(13 
fol$c  jleÜen  ftd)  bar  ber  ftärfere  gorjt,  mit  meinem  bafifelbe 
auftritt,  bie  fortbauernbe  (Smpftnblicfyfeit  Ut  §aut  gegen  2'ems 
peraturserdnberungen  unb  ba$  fyaufig  ttncberüefyrenbe  grbjleln, 
bie  regelmäßigen  exacerbationen  $ur  Slbenbjcir,  bie  beftimmten 
Ärifen  burd)  <S$n)ei£  unb  Urin,  fo  baf;  mit  bem  Eintritt  unb 
Sftaajlajs  be3  ScfyroeifjeS  bie  fatarr^alifdje  Socafaffection  jteigt 
unb  fällt.  25er  profufe  @ft$jbä$  fyat  aud)  eine  eigentümliche 
fattere  IBefdjaffenfjeir. 

3>er  jmeite  Seitraum  beginnt  mit  bem  9lad;laf}  ber  ent* 
jtinblid)en  Sfieijung  unb  mit  bem  §erüorfreten  einer  oermel)rs 
ten  unb  »eränberren  <8d)leimabfonberung,  bie  i&ren  Q5runb  fin* 
bet  in  ber  na^lafienben  actiüen  £)3cilialion  ber  ©cfäße  unb 
in  bem  fyierburd)  begünstigten  §erüortreten  ber  ßongejlton  unb 
S^e^ung  in  ben  (Sdjletmbäfgcn,  nxld)e  ben  $ranfl)eit£pro$ef? 
nun  als  burd)  ifyre  eigentfyiinilidje  <3tructur  mobipeirt  fortfpin» 
nen,  jeboa)  fo,  ba$  biefer  geitraum,  nad)  bem  (Brate  ber  oor* 
hergegangenen  entjünblicfyen  Sfteijuncj,  balb  eine  längere,  balb 
eine  fürjere  S)auer  fyat. 

S)ie  organifd)e  <Strttctur  ber  Schleimhaut  begünfHgt  übers 
bieS  fd)on  im  allgemeinen  einen  langfameren  Verlauf  biefeS 
feiten  geitraume£.  £*$  fann  berfclbe  aber  aua)  ungcnjö&n* 
licfy  in  bie  gange  gelegen  unb  ganj  in  ba$  (gebiet  ber  Blen- 
norrhoe ober  Pyorrhoe  hinüber  geführt  derben  unb  als  cfyros 
nifcfyer  golgefranr^eii^ußanb  für  fia)  fortbeftei)eit. 

§.  609. 
SöaS  bie  urfa<$[ic^)en  SSerbaltniflfe  biefer  <Sd)feim(jattf* 
affection  anbetrifft,  fo  fmb  jur  ^lusbilbung  berfelben  befonberS 
geneigt:  hinter,  sperfouen  oon  auSgejticlmeter  förperlicfyer  di&^ 
barfeit,  barum  junge  Seilte,  ha$  ftei  bliebe  @efa)lea)t,  §t)fteri- 
fa)c  unb  §l)poä)onbrijten,  folcfye,  bie  an  <Stotf'ungen  im  Unter- 
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leibe  unb  an  geilem  ber  fßerbattung  leiben,  woburct)  etil  um 
gleichartiger  (*rregungS$upanb  in  ben  (Bangliennerüen  bebingt 
unb  ein  fcfywanfenüer,  lcid)t  üeranberlicrjer  (©pannungSjttpanb 
in  ber  peripfyerifcfyen  Umfleibung  be$  Körpers  begrünbet  wirb. 
SSorsüglicfye  Geneigtheit  jur  5lu$bübung  be$  $atarrr)S  tyabm 
aud)  biejenigen  gnbioibuen,  bie  ffd)  Jtt  warm  galten,  von  bem 
CrinjUtJFe  ber  frifetyen  £uft  jtc&  entwöhnen  unb  babttrd)  i^>re  §aut 
für  Sempcraturoeränberungen  unb  abwecfyfelnbe  SOBitterttngSs 
einflüfle  emppnbticrjer  machen;  ferner  auet)  folcfye,  bie  wegen 
eines  »orfyerrfcrjenben  bl)$craftfd)en  unb  caccjeftifcfyen  Sßfteju* 
panbeS  an  fehlerhaften  8ecretionen  leiben,  Welche  fet)r  leicht 
föeranlaffung  ju  ^ttaütätsoeränberungen  in  ben  <Scfyleitn fyau* 
ten  geben  fbnnen. 

(*me  üort)errfcr)enbe  örtliche  Sftcijbarfeit  ber  ^efpiration$s 
Organe  peigert  natürlid)  bie  allgemeine  Anlage  fefyr.  3»biüi- 
buen,  welche  bie  Sftafern,  ben  $e\i$§uftm,  ßnt^ünbungefranfs 
Reiten  ber  SSrttftorgane  überpanben  t)abcn,  fold)e,  welcbe  £)i3* 
pofttion  jur  £ttngenfcr;Winbfucr;t  tragen,  (Schwangere  unb  enb= 
üd)  ^perforiert,  bie  fcfyon  wieberfyolcntlid)  $atarrr)e  überpanben 
tyaben,  tragen  eine  grope  Geneigtheit  jur  £lu3bilbttng  biefer 
$ranfl)eir. 

25ie  GelegenfjeitSttrfacrje  jttr  ^rjeugung  be$  $atarrr)6  giebt 
bie  (Haltung  unb  jwar  fowot)l  tit  örtliche  p(ö£(icr)c  2Jbfü> 
lung  in  ben  SRefpirationSorganen,  als  bie  buret)  2lbftU)lung  be= 
bingte  $italität$oerpimmttng  an  anberen  $örpertr;ei(en.  SDarum 
ent|let)t  leictjt  ein  $atarrbj,  wenn  man  auf  eine  wärmere  £uft 
plotslid)  eine  fältere  einatmet,  wenn  man  burd)  faltet  £rin= 
fen  bie  ^efpiration^organe  fcr)nelt  abfüllt,  wenn  eine  falte 
Stift  p(ö£(id;e  Slbfüfclitncj  be$  ganzen  Körpers  Dber  einzelner 
Steile  hervorbringt,  wenn  eine  gleiche  Sßirfung  burd)  gitgtuft 
fycroorgebracfyt  wirb,  Wenn  ein  heftiger  SBinb  eine  ungewor)rt= 
lic^e  5lbfül)lung  ber  ^\cfpirattcn^orcjane  hervorbringt,  wenn 
eine  $lbfül)ltmg  ber  güpe  @tatt  pnbet,  welche  einen  ungleich 
mäßigen  (SrregungSjtipanb  ber  ganjen  §aut  jur  golge  fyaf,  unb 
befonberS  bann,  wenn  hierbei  jttgleicr;  eine  feuchte  $alte  bei» 
Wirft.     - 
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9tdcr;ft  fcer  (frfdftung  ift  eine  befonberS  reijenbe  Suftbefcijafs 
fenfyeit  anjufcfyulbigen.  Jtatarrfye  entfielen  barum  am  $äuflg= 
f!en  bei  üorfyerrfdjenben  raupen  dlcxb*  unb  £)jnt)inben,  unfc 
groar  oft  fo  allgemein,  baf*  ße  fajl  epibemifet;  tyerrfcfyen,  ftefftafll 
in  ber  befonberen  SPiifcfyung  ber  guft  bie  llrfac&e  einer  folgen 
allgemeinen  Verbreitung  gefuefet  werben  muß.  SJnbere  auf  bie 
SiefpirationSorgane  roirfenbe  (finflüffe  unb  Äranf$ett6rtif£  *<ta* 
nen  übrigens  ebenfalls  jur  ßrjeugung  beS  Aatatt$6  Veranlag 
fung  geben,  }.  SB.  bie  £uft  in  frifcl)  geweiften  Simmern,  to$ 
(Eontagium  ber  S)iafern. 

Sie  £rfat)rung  fprict)t  ferner  bafür,  bafi  ber  $atarr§  per) 
foroofyf  burefy  ein  animalifcfyes,  aU  atniofpfydrifcfyeS  Gonta= 
gium  »erbreite.  So  n>ie  hü  franftyaften  <Seeretionen  ber  Schleim« 
I)attt  fid)  in  anberen  gdtlen  ein  2(njlecl;ungSftoff  au^bilbet,  3.  SB* 
bei  ber  Ophthalmia  recens  natorum,  Ophthalmia  aegy- 
ptiaca  u.  f.  vo.,  fo  fcfyeint  bies  aud)  unter  Umßänben  bei  beut 
$atarr§  ber  gall  ju  fetyn,  benn  bielfad&e  S^atfacfyen  fpredjert 
raenigjknS  bafür,  ba$  bie  llebertragung  bejfelben  »on  einem 
Snbftibuo  auf  baS  anbere  (Statt  ftnben  fönne.  SBefonberS  f)at 
man  fold)c  llebertragung  burd)  $üfie  ober  burd)  einen  gleich 
seitigen  (Mraud)  beS  ^cfynupftucfyeS  beobachtet,  dagegen  bleibt 
es  jroeifefl&aft,  ob  eine  3)iitti»ei(ung  burefy  bie  £uft  in  ber  Cmt« 
fernung  üom  ^ranfen  erfolgen  fonne. 

£BaS  baS  atmofp^drifc^e  Gontagium  anbetrifft,  fo  fpre* 
cfyen  für  bie  nic^t  $u  be^veifelnbe  Crrjßenj  beifetben  tk  üerfcfyie* 
benen  Gpibemieen  ber  %t\$umia,  welche  Europa  »on  einem 
(*nbe  sunt  anbern  burd^ogen  Ijaben  unb  beren  ltrfacr)e  lebig= 
Od)  in  einer  befonberS  üerdnberten,  ß$  jtricfyoeife  ausbreiten* 
ben  SBefcfyaffenfyeit  ber  Saft  gefugt  werben  muß.  SHe  legten 
imb  sugteid)  bie  ausgebreiteten  ßpibemieen  biefer  2(rt  roaren  Ucf 
ft)eld)e  1782  tyerrfdjte,  juerft  an  ber  ©renje  »on  CE^ina  beobs 
achtet  rourbe,  t>on  ta  über  «Sibirien  nacl)  SHufjlanb  üorbrang, 
bann  über  Ungarn,  baS  nbrbücfye  unb  wejUicfye  S5eutfcb;lanb, 
(fnglanb,  einen  £f)cil  »on  granfreidj  unb  «Spanien  fict>  aus* 
breitete  unb  ifyren  8Beg  bis  £i(fabon  unb  an  bie  $üße  üon 
5(frica  fortfegte,  unb  biefe  ganje  Säuberung  in  fe§r  frtrjer 

entsim&wngen  II.  33fc.  18 
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'Bat,  unb  jn>ar  »om  nßrblic^cn  £>etttfcr)fanb  bis  Siffabon  t>om 
SWonat  Wlai  bi$  5luguft,  sttrücflegte;  bann  bic  (gpibemie  t>on 
1833  unb  enbucfy  bie  feljr  intenfiöe  unb  ausbreitete  (Spibemie, 
treibe  gegen  ß'nbc  beS  SafyreS  1836  im  n5rblia>n  $Deutfa)lanb 
jum  $orf4}ein  gefommen  i|t  unb  im  Sanuar  1837  fo  vtxbxtu 
M  war,  baf?  fie  bcrßpibemie  »on  1782  mofyl  g(eid)  gekommen 
fe^n  mag. 

§.  610. 

£>ie  fatarr^alif^e  $ranf$eitsbi(bung  in  ber  (Schleimhaut 
ber  SSrujtorgane  lagt  mannigfaltige  äftobipeationen  in  ibrer 
gcrmgejfaltung  toafyrnefymen,  tu  eine  genauere  S5ead)tung  unb 
gttrücffü^rung  auf  ifyre  urfacblicfyen  föerfyältniffe  erf>eifd)en. 

£>er  ^atarrl)  als  entaiinblicfyer  $ranfbeitSjuftanb  §at  im 
allgemeinen  einen  acuten  Verlauf,  fann  jebocl)  bura)  hit  2lu$s 
artung  feinet  Stadii  blennorrhoici  ju  einem  Morbus  chro^ 
nicus  ausarten,  in  Welcher  SSejic^ung  er  fiefy  ber  cfyronifcfyen 
(fntaünbung  gleich  tterbält. 

2>ie  Subinflammation,  n>e(ct)e  bem  $atarr$  sttm  (Brunbe 
liegt,  fann  eine  »ergebene  rytenfiöe  unb  intenffüe  Q5rbf;e  er= 
langen,  bafcer  balb  nur  als  örtlicher  «St'ranf&cttfjujtonb  ofyne 
ein  Slügemeinleiben  hervortreten,  baib  aber  eine  gieberreaction 
herbeiführen,  unb  mit  3\üc!fid)t  auf  tiefen  Itmßanb  unterfcfyeU 
ben  wir  bm  einfachen  örtlichen  peberlofen  unb  hm  mit  gieber 
»erbunbenen  ^atarrb. 

£)ie  £ccalaffection  fann  einen  üerfc^iebenen  <3i£  unb  eine 
üerfd^iebene  Ausbreitung  in  ber  <Sd)leimbaui  ber  Su'fpirationS* 
Organe  einnehmen  unb  wir  $aben  biernacb  einen  Olafen--,  MefyU 
fopf*,  $\aa)en  =  ,  Suftrb^ren  =  unb  SBroncfyialfatarrfy  (SBrufb 
fatarrb)  $u  unterfebeiben. 

£>er  einfache  $atarrt)  fann  aber  aud)  in  ben  bis  jefjt  am 
gebeuteten  SBilbungSüerfyältnijTen  äftobifteationen  erfahren,  tf)ei(S 
burd)  bic  Kombination,  nnlcbe  ein  gleichzeitiges  SKiterfranfen 
bcS  ptofen  QkivebeS  ber  Luftwege  ober  ber  sftertmi  barbietet, 
tfyeil*  burd)  ben  (Einfluß,  bm  bie  befenbere  (SubjectSanlage  auf 
bie  (Sefialtung  beS  JSran^eitSprosetTeS  autübt,  t^eils  aber  auefr 
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turd)  bic  iKebefflvirfungen,  n>el#e  eine  fpeciflf<$e  atmofptydris 
fcfye  llrfacfye  mit  ficfy  füfyrt.  K$  giebt  enblid?  aucf)  ftymptoma* 
tifcfye  fatarr&aüfäe  5lffectionen,  bie  jroar  mit  bem  $atarrfy  nur 
eine  gennffe  gormäfynlicfyfeit  eingeben,  bie  inbejfen  bennocfy  be* 
achtet  werben  müjTen. 

SDiefe  am  Krankenbette  nacfygetoiefenen  £&atfa$en  geben 
benn  auc|)  ju  fofgenber  Ueberficfyt  ber  ^Differenzen  ber  tatan 
r^alifd&en  $ran%it£bi(bung  SBeranlajfung. 

Sßir  faffen  biefe&ben  aunacfyft  am  2Ulgemeinffen  auf  in  ber 
gorm  be$  acuten  unb  cfyronifcfyen  $atarrfy$.  9tur  bie  erpere 
gorm  gehört  ber  reinen  fatarrfyalifcfyen  i^ranfljeitsbifoung  an, 
bie  (entere  bejeicfynet  fcfyon  eine  Stufartung,  tie  befonbere  Gebens 
elemente  für  $r  33eßef)ett  in  5(nfprücfy  nimmt. 

SDer  acute  Katarrfy  giebt  bemnaef)  ben  reinen  ^Begriff  ber 
fatarr§alif4>en  ^ran^eit^bilbung  unb  bejle^t 

1.  aU  einfacher  i^atarrfy  mit  ben  bur$  ben  <Si£  ber  £ocak 
affection  bejtimmten  fpecieflen  gormen  unb  in  ber  burdj  bie 
Sntenfitdt  begrtinbeten  £ßefen$oerfcfyiebenfyeit,  aU  Catarrhus 
simplex,  levis  ober  inflammatorius,  ber  Sftafe,  beS  SRact)en£, 
be$  Äefclfopfe*  n.  f.  tt>., 

a)  aU  reine  fatarr^alifcfye  $ranffyeit$bilbung, 

b)  als  burefy  bie  <Subject$anfage  mobijtcirte. 

2.  IDber  e$  ift  eine  Kombination  be$  Katarrh  mit  Gebern 
franfbeitsoerfyältnifien  »ortyanben,  bie  im  SBübe  ber  Kranffyeit 
toefenttiefy  fyeroorßectyen,  unb  fyierauS  ergeben  fi'cfy  ins  SBefonbere 
folgenbe  nötige  SPiobifkationen  ber  ^ranffyeitsbübung. 

a)  SDie  Kombination  mit  einem  SKitleiben  be$  ftbröfen 
©enjebeö  ber  £ufttt>ege  giebt  bie  fcon  einigen  Scfcriftßeüern  be* 
$ei$nete  gorm  be$  pituitöfen  unb  troefenen  Katarrf^. 

b)  SDie  Kombination  mit  einem  fyerüorftecfyenben  SWitfeis 
ben  ber  Heroen  giebt  bie  gorm  be$  conüupifc^en  Katarrh, 
ber,  toenn  er  burefy  eine  fpecipfd)e  atmofpfyarifcfye  Urfacfye  er« 
jeugt  toirb,  tu  gorm  be$  $eud$uflen$  barfteüt. 

c)  &ie  Kombination  mit  ber  fpeciftfdjen  Sftebentmrfung 
be$  atmofpfyärifc^en  fatarrfyalifefyen  KontagiumS  giebt  bie  gorm 

18* 
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ber  Snftoenjrt,  bte  eben  in  biefer  belichteten  (figent^ttmiic^eit 
mttyt  alt  ein  $atarrfy  ijt. 

dia<i>  biefer  lleberficfyt  toifl  id)  ben  $egcnflanb  in  bem 
9tad)foIgenben  hl|er  erörtern,  nur  mit  bem  Unteifc^iebc,  bct£ 
icfy  auf  eine  nähere  §Befd)reibung  beS  $eud$ußcn$  nid)t  ein= 
gefyen  roerbe,  ha  fo(d)C  bereite  in  ber  erften  $(btr;eUung  tiefet 
SöerfrS  (gieberlefyre  §3.  2)  gegeben  korben  ijl. 

A.    Scr  acute  Äat«rr|. 
I.  £>er  einfache  $atarrfy. 

§.611. 

(*S  fofl  $uerjt  tfon  Um  »ergebenen  <©i($  ber  fatarrfjali- 
f$en  £ocalaffection  unb  bann  »om  ^atarrtjalfteber  tk  $\ebe 
fet)n. 

a)  SDcr  Ulafenfatarrt),  ber  (Schnupfen,  (Catar- 
rhus  ad  nares,  Angina  nasalis,  xoqv'Qcl,  coryza).  SDie  tnU 
SÜnMtd)C  Steigung  befcfyranft  fia)  f)ier  entroeber  lebiglict)  auf  bie 
(Schleimhaut  ber  Wafe  (coryza  narium),  ober  fie  belmt  fi'cfy 
äugleid)  auf  tk  &txtiM$lm,  bie  $innba<fen&6§len,  bie  Sinus 
sphenoidales  au$  (coryza  sinuum  Frontalium,  coryza  antri 
maxillaris,  coryza  sinus  splienoidalis).  &a$  Hebel  offene 
bart  fid)  suerjt  burd)  ein  (gefügt  Don  unangenehmer  Xtodau 
tyit,  dkfd)rouljt  unb  Spannung  in  ber  Dtafe;  bie  SCugen  trüt* 
ben  unb  rotten  ftd),  bte  Srjränenabfonberung  roirb  »ermefyrr, 
bie  $iugeniiber  feigen  f)auj?ger  eine  gdinbe  ^fafc&roeflung,  im« 
mer  tfnb  bie  klugen  fefyr  empftnMid)  gegen  btö  Sicfyt;  bei  (top 
ferer  mHhnWßfc  Spannung  fmbet  man  fie  aud)  troefen;  in 
Un  meinen  gällen  Ha$  ber  Traufe  über  einen  Icipigen  ®vud 
in  ber  <Stirn.  Sftit  bem  ftarferen  §eroortreten  ber  entjtinblis 
d)en  Steigung  fließt  au$  ber  9^afe  eine  ioafferig  fd)(eimige  geud)* 
tigfeit,  bie  oft  fo  fd)arf  toirb,  ba%  fie  brennen  tmb  9iötbe  ein 
ber  Oberlippe  unb  eine  entjünfclic^e  Qfnf^njcHung  ber  Stöifens 
flöget  hervorbringt,  tiefe  Steile  auefy  n)ol)(  rounb  macf)t.  25ei 
einem  fyb>ren  (ikabe  ber  eMjüiiblic&en  Weisung  toirb  biefe  Wh 
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fonberttng  aber  fccfcfyrßnfr,  bie  9tafe  ip  trötfen  unb  ber  $ranfe 
füfylt  in  berfelben  eine  gan$  t>efonbcr^  Icipige  Spannung.  SDte« 
fen  Suflanb  belegt  man  mit  bem  tarnen  £?toel'fcr;nupfen  (Gra- 
vedo,  Coryza  sicca).  iDft  ip  bie  ^lafenfcfyleimtjaut  bebeu= 
tenb  angefd)  wollen,  fo  baß  ba$  Sufteinjie^en  burd)  bie  SJtafe 
fef)r  fd)wer  wirb,  unb  unter  biefen  Umpdnben  fegt  pd)  bie  51ns 
fd)wellimg  auc^  wofyl  auf  bie  Sfyrdnenlanale  fort,  fo  ba$ 
babitrcfy  ber  SIbflup  ber  Sfyränen  jur  $tafe  tjin  eine  SSebinbc* 
rung  erfahrt  unb  biefelben  über  bie  SKangen  tjerabfliegen. 

$on  Seit  ju  geit  erwacht  aud)  wobl  tin  friebelnber 
(Schmers  in  ber  SJtafe,  ber  ^um  heftigen  liefen  reijt,  ein  ©t)m= 
ptom,  welkes  gewöfynlia)  um  fo  pärfer  hervortritt,  je  mefyr 
bie  entjünblidje  SReijung  geweigert  ip.  §Jiit  biefen  örtlichen, 
ben  erpen  geitraum  ber  MtaM^ttt  beseidjnenben  gufäden  »er* 
binbet  fid)  ein  me^r  ober  weniger  pari;  auSgebilbeteS  2(Ügemeins 
leiben.  SDer  $ranfe  flagt  über  SBüpigfeit  unb  Eingenommen* 
fyeit  be$  $opfc3,  über  einen  tätigen  brücfenben  unb  l'lopfenben 
<Sd?rner$  in  ber  (Stirn,  leibet  an  einem  öfter  wieberlefyrenben 
<Sd)auber  in  ber  <paut  unb  einer  ungewöhnlichen  Emppnblia> 
feit  für  jebe  geringfügige  Semperaturtteranberung.  Erreicht  bei* 
(Schnupfen  einen  befonberen  d$rab,  fo  pellen  fia)  gegen  $lbenb 
ana)  giebererfcfyeinungen  ein,  bk  nad)  Wlittanad)t  unb  befon= 
berS  gegen  bm  borgen  mit  <Sd)Weip  enben  unb  ft'dj)  am  jWei= 
ten  bis  britten  Slbenbe  aucfy  wofyl  wieberfyoien.  Mangel  an 
(ffilup,  Mangel  an  %f$macf  unb  ©erucfy  unb  SDurp  gefelleti 
pd)  gewötjnlid)  nod)  fyinju. 

00  gepaltet  ficfe  ber  $ranf*)eits§upanb  %  3  bis  5  Sage, 
bann  lafien  bk  Bufdüe  ber  ^ei^ung  naa)  unb  eS  beginnt  ba$ 
Stadium  secundarium.  S5ie  fefyarfe  wafferige  2lbfonberung 
Wirb  geringer,  reijlofer  unb  »erwanbelt  fiel)  in  einen  biefen, 
mefyr  ober  weniger  gelblichen,  eiteräl)nlid)en  <Sd)leim,  ber  nad) 
einigen  Sagen  ebenfalls  in  ber  Quantität  abnimmt,  jur  natür= 
liefen  S3efd)affen^eit  beS  SftafcnfcfyleimS  jururffe&rt  unb  in  3  bis 
7  Sagen  ganj  aufhört.  Wiit  bem  9laa)lap  ber  ent^ünblid)en 
9ieijung  verlieren  fid)  aud)  alle  anberweitigen  Süfflilk,  bie  ben 
$ranft)eitSäuftaub  begleiten. 
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b)  £>er  SRacr)enfatarrr),  bie  fatarrtyalifcfye  SSraune 
(Catarrhus  fa  ucium,  Angina  catarrhalis).  &ie 
fatarrfyalif^e  £alSentjünbung  fprid)t  p$  aus  burd)  eine  fyelle 
SRötfyung  am  SRacfyen  unb  ben  Hinteren  Steilen  beS  SKunbeS, 
burd)  ein  r)ödjp  IdpigeS  ©efüfyl  son  Srocfen^eit,  brennen  unb 
$igel  im  §alfe,  burdj)  ein  ©eft$l,  als  wenn  ber  §als  wunb 
fei).  S>a  bie  entjünblicfye  SReijung  nia)t  immer  gan&  genau 
abgegrenzt  erfdjeint  unb  oft  ein  metyr  ober  weniger  parfeS  §)titki= 
ben  beS  <Sa)lunbeS  ober  beS  $ef)lfopfeS  mit  pcfy  fü^rt,  fo  Der* 
binbet  pd)  mit  ben  angegebenen  gufdtten  tjdupger  eine  SBe* 
(anwerbe  beS  (Solingens,  §eiferfeit  unb  Neigung  jum  £upen, 
wobei  jebod)  feiten  etwas  ausgeleert  Wirb. 

c)  25er  $et;lfopffatarrr),  bie  §eiferfeit,  (Catar- 
rhus Laryngis,  Branchus,  Raucedo,  Raucitas). 
Diefer  Sufrwb  offenbart  p$  bura)  «peiferfeit,  eine  raufye  bum= 
pfe  Stimme,  fcfymer^afte  figelnbe  (Smppnbung  im  MtQUpfy 
unb  Steigung  ju  einem  ^du^gen  §ujlen,  ber  anfänglich  trocrm 
unb  qudlenb  ip,  tton  ber  »erdnberten,  ttermefyrten  unb  fcfedrfe- 
ren  $lbfonberung  rjdupger  angeregt  wirb,  bis  mit  bem  Eintritt 
beS  ^Weiten  geitraumeS  im  $ranfl)eitSfcerlaufc,  mit  bem  dlafy 
lag  ber  entjünblia^en  Sfteinmg,  ein  sä^er,  eiterartiger  W anleint 
ausgelüftet  wirb,  beffen  2(bfonberung  etwa  3  —  7  Sage  fort* 
gefegt  wirb  unb  bann  mit  bem  9taa)lajTe  aller  gufdlle  ganj 
enbet. 

d)  2>er  SSrujtfatarrfy,  £uf  tro^rcn  s  unb  £ungen= 
fatarrfe  (Tussis  catarrhalis,  Catarrhus  pulmo- 
num) gefeilt  p$  fydupger  $u  ben  übrigen  Wirten,  bejkfct  aber 
au$  nia)t  feiten  für  fid).  6r  äußert  fia)  bura)  bie  (*mppn* 
bung  »on  Srocfenfyeit  unb  Spannung  in  ber  £uftrftfyre,  ober 
in  Weiterer  $luSber)nung  in  ber  SBrufL  SDaju  gefeilt  pa)  balb 
eine  figelnbe,  fcfemer^afte  Gtnppnbung  unb  fciel  Sfteij  jum  §u* 
Pen,  ber  befonberS  anfänglich  fefyr  befa)werlid),  raufy  unb  trocfen, 
ober  l)öd)penS  mit  einem  wdjferigen,  fcfyarfen  Auswurf  üerbun* 
ben  ip,  ber  bei  oberen  (Kraben  beS  UebelS  wofyl  gar  SSiüU 
Preifen  enthalt.    2>abet  ip  baS  &t&men  befcr;Werlia>r,  beengt, 
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unb  ba£  tiefere  Einatmen,  fo  wie  ber  Ruften  wedfen  fd)merj.- 
fyafte  (fmppnbungen  nid)t  blop  im  Verlaufe  ber  £uftröfyre,  fon- 
bern  and)  wofcl  in  ber  g&njen  SBrup. 

SWit  biefen  örtlichen  ,ftranfl)eit$erfd)einungen  üerbinbet  ftd) 
aucfy  gewöfynltcfy  ein  fieberhaftes  Mgemeinleiben,  iva^  fyier  ge= 
wöfynlid)  elften  bebeutenberen  (Brab  erreicht,  als  beim  einfachen 
Schnupfen,  jebod)  immer  nod)  bie  (*igentl)ümlicfyl'ett  be$  $atar* 
rfcaljieberS  behauptet,  fo  lange  bk  £oca(ajfection  nj$t  ben  Q5rab 
einer  wirffid>n  «Subjlanjentjünbüng  erreicht  unb  alfo  nod)  nicfyt 
jur  Trachcilis  Ober  Bronchitis  geweigert  Wirb.  Ulacfybem 
biefer  Seitraum  ber  entjünblid)en  SReijung,  je  natt)  bem  ©rabe 
ber  3luSbilbung,  3^-5  £age  bejianben  %<xt,  laffen  bie  fd)mer$= 
fjaften  Crmpfmbungen  in  ber  fBrufl:  nad),  ber  §u|len  wirb  feite* 
ner  unb  weniger  quälenb  unb  anfctnglid),  befonberS  be$  SPior* 
genS,  mit  einem  bicferen  fd)leimigen  Auswurfe  fcerbunben.  Wlh 
bem  Eintritt  biefe£  geitpunfteS  (äffen  attd)  bie  allgemeinen 
$ranffyeit$erfd)einungen  nad).  2>er  Auswurf  nimmt  eine  gelb- 
litt) weifje,  grünliche  garbe  unb  eine  eiterartige  &>efd)affenfyett 
an,  ber  Ruften  mattet  \i%i  überhaupt  weniger  S5efd)Werben,  ber 
Auswurf  löfet  fid)  leichter,  wirb  allmäfylid)  fparfamer  unb  fyort 
in  5 — 7  gagen  ganj  auf,  Wenn  nitt)t  etwa  burd)  ein  fefy(erl)af= 
teS  SSerfyalten  ober  eine  falfd)e  SBetyanbümg  Sftüdfäüe  be$  erjum 
geitraumeS  ober  eine  ungewöhnliche  5lu$befynung  ber  ^weiten 
$ranft)eit6periobe  veranlagt  Werben  unb  ein  Catarrhus  chro- 
nicus bebingt  Wirb. 

§.  612. 

$Ba$  bat  $atarrfyalfteber  anbetrifft,  fo  beseidmet  folcfyeS 
in  jebem  galle  einen  mit  ber  £ocalaffection  be$  ^atarr^  jus 
fammengefe£ten  gieberjujlanb,  ber  balb  üon  ber  $lu$befynung 
unb  intenffoen  djröße  ber  gocalaffection  hervorgerufen,  oft  aber 
aud)  mit  biefer  jugleid)  burd)  biefelbe  llrfaa)e  bebingt  wirb, 
tiefer  ledere  gall  ftnbet  befonberS  Statt  natt)  üorfyergegan* 
genen,  ben  ganjen  Körper  allgemeiner  afjkirenben  Erhaltungen 
unb  nad)  ber  Einwirkung  eines  atmofp^ariftt)en  EontagiumS, 
Wie  bei  ber  Influenza.  &a$  gieber  fprid)t  fid)  übrigens  au$ 
aU  ein  leid)te$  pfyeniftt)e$  (^efäppeber,  remittirt  fo  bebeutenb,. 
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fcaft  es  faft  eine  gntermifjton  mac^t,  tritt  mit  feinen  Cryacer* 
Nationen  gan$  beßimmt  gegen  tm  $lbenb  fyerüor  unb  erlangt 
eben  fo  bejlimmt  feinen  9tad)fafj  gegen  ben  SKorgen,  unter  bem 
§ert>ortreten  eines  allgemeinen  <Sdnt>eijje$  unb  mit  einem  ro= 
tt)en  SBobenfafc  im  Urin.  (Sine  ßigentfyümlicbfeit  beS  Katars 
rl)aljteber$  fpricfyt  fia)  enblid)  nocl)  aus  in  ber  9&igung  311m 
©cfyrmfcen,  in  ber  großen  (Smpftnblidbfeit  gegen  Temperatur* 
»eränberungcn  unb  bem  l)dufrger  roieberfefyrenben  <3d)aubern  in 
fcer  §aut.  £>iefe  lederen  (Srfd)einungen  keifen  befonberS  auf 
eine  föitalitdt^eifimmung  im  öautorgane  bin,  meiere  mit  ber 
fubinflammatorifdjen  SReijung  ber  $Uljmung£n>erf$euge,  roomit 
fie  eine  Kontinuität  bilbet,  in  ber  ndcfyjten  äSejietyung  $u  ftefyen 
fc&eint. 

Söenn  bk  Soeataffection  fidj  htm  (grabe  einer  umfliegen 
ßntjünbung  nähert,  fpricfyt  fiefy  aufy  ha$  gieber  aU  ein  äcbteS 
(Sntjünbung^(ieber  aus,  fo  roie  aua)  burd)  befonbere  S3egünjlis 
gung  ber  inbiüibueüen  Anlage  unb  anberc  Itmflanbe  eine  §iu$* 
artung  eintreten  unb  ba$  $atarrbatpeber  $tt  einem  Synochus, 
fJter&en  =  unb  gaulfteber  ausarten  tam,  voobei  benn  aber  na= 
türlid)  bie  (*igentfyitmtid)feit  als  $atarrb)affteber  verloren  gebt 
unb  bie  £ocalaffection  »ielmefyr  nur  in  ba$  föer^dttni^  einer 
(Somplication  gü  biefem  Ui  Leitern  roiefytigeren  3il{gemeinfeibm 
tritt. 

§.  613. 

(Sine  befonbere  S5ead)tung  »erbient  es  aber,  ba%  ber  fa* 
tarr^aüfdje  $ranl*r;eitSuij]anb  nid)t  bfo£  naefy  bem  <Sige  unb 
bem  ©rate  feiner  s2lu3bübung,  fonbern  augleid)  auefy  burd)  be= 
fonbere  (Sigentfciimüd)feiten  ber  ®ubject$anlage  unb  burd)  jtt« 
fällig  eingcpflocbtene  ^tebenfranft)eit^ujldnbe  eine  Sftobiftcation 
in  ber  gormgeßaltung  erleiben  fonne. 

S3ei  jüngeren  jlinbern  fyat  ber  $atarrt)  in  boppelter  SSc* 
Sie^ung  eine  größere  SBebcutung,  ein  SDial  toeil  bie  entjünbiiebe 
SRcijung  beim  Stafenfatarrty  leidster  ein  Sftitleiben  ber  ©efyirn* 
fyautc  bebingt  unb  baburd)  bie  SluSbilbung  eines  l)t)broccpfyali= 
fcfyen  3u|ianbeS  begiinftigt;   bann  aber  aua),  Neil  bie  <Subiu= 


281 

ftommation  in  ber  <Scr)leimf>aut  ber  9iefpiration6organe,  bei 
ihrer  garteren  JDrganifation  ttnb  größeren  9\eijbarfeit,  fcfyr 
leictjt  b'\$  jur  (Sntjünbung  ßeigt  unb  barum  oft  in  eine  Bron- 
chitis ober  Angina  membranacea  atfiüttth  S5ic  (£rfat)rung 
lefyrt  aber  aucr)  anwerben! ,  baß  Brttftiatarrfye  bei  $inbern  in 
golge  biefer  in  ber  JDrganifation  attSgefprocfycnen  Anlage  fcfyr 
leicht  ein  pfylcgiftifcfycS  ncrööfeS  Seiben  mit  aufnehmen,  m$ 
fiel)  über  ben  nervus  recurrens  ttnb  vagus  befonberg  au&breU 
ttt  ttnb  fo  eine  $lnn%rung  unb  Umroanblung  gtun  ^ettcl^u* 
fiten  eingeben  fann.  ßnblicb  ift  nid)t  in  Sfbrebe  $u  jieflen,  ba$ 
bei  ^inbern  $atarrt)e  fia)  leicht  oerfcfyleppen,  rooju  bie  (oeferere 
Sertttr  ttnb  bie  größere  Steijbarfeit  ber  Schleimhaut  geroiß  roe* 
fentüct)  beitragen.  S3ei  $inbern  fte^t  ba»  hervortreten  unb 
bie  gortbauer  fatarr&alifcfyer  gufätte  attet;  oft  mit  ber  9^eisung 
in  urfacfylicfyer  SBeäie^itng,  welche  von  ber  S^nemroitfelung  bc- 
bingt  roirb. 

§Bei  alten  Seilten  bifferirt  bie  2(tt$bt(bttng  biefeS  $ranf= 
tyeitSntftanbeS  befonberS,  je  natf)bem  fte  metjr  9\igibitdt  ober 
Parität  beS  ©eroebeS  befunben.  3m  erfleren  gälte  ift  befon- 
berS  ber  SBruftfatarrr)  getoölmlicl)  mit  einem  troefenen,  fetjr 
qttdlenben  §ujten  »erbunben,  ber  ftd)  fet)r  lange  fortfefct,  öftere 
SRemiffionen  macr)t,  beim  geringen  £emperatttrme$fel  aber  im= 
mer  lieber  üon  nettem  ft'4  ftetgert.  Qt§  fe^lt  tjier  bie  natürliche 
Mt$$  ber  C*nt$ünbung  ber  abfonbernben  gleichen,  bie  in  ber 
r-erßärften  unb  »eränberten  $lbfonberttng  gegeben  ift.  $$ä 
fcfylaffen  (Subjecten  ge^t  bagegen  ba$  Stadium  irritationis  fefyr 
fcrjneli  vorüber,  eS  tritt  gleicfyfam  nur  als  ein  tafer  Slnflang 
tyeroor  unb  nnrb  burefy  eine  ungerobfynliefy  flarfe  eiterartige 
Scfyleimabfonberung  oerbrängt,  bie  fta)  balb  in  eine  reinere 
Blennorrhoe  üerroanbelt,  bie  Einlage  $ur  Pneumonia  notha 
begrünbet  ober  gur  Phthisis  pituitosa  unb  jum  Oedema  pul- 
monum ausartet. 

35ci  fcfyroangeren  sperfonen  n>irb  bie  ungeiüot)nlia)e  SSlut^ 
congeftion  naa)  ber  (Schleimhaut,  roe.nn  fte  an  Jatarr^en  (ei* 
ben,  tjduftger  bie  ilrfacr)e  für  bie  längere  gortfe£ung  unb  bie 
eigentümliche  ®eftaltung  bejfclben.  ©anj  befonberS  tritt  leid?* 
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ter  ein  pf)logißifcr)»neri>5fe3  SWtleiben  tyeroor,  m$  meinem  ein 
qudlenber,  ßd)  lange  Seit  fortfegenber  frampftafter  Ruften  fei* 
nen  Urfprung  nimmt.  Auf  gleiche  Söeife  liegt  attd>  in  ber 
Anlage,  lt>elc^c  bei*  <Sd)Wangerfd)aft^ußattb  begrünbet,  bie  Ur= 
faeije  für  bie  lange  Stauer  unb  tk  oft  ty§#  fdjwierige  IBefei^ 
tigung  beS  J\!atarrl)S  bei  <Sd>wangem. 

©inen  gleichen  ©runb  für  einen  abtoeidjenben  Verlauf  unb 
für  eine  fcerdnberte  ©eftaltimg,   befonberS  -beS  S5rufifatarr^, 
ßnben  Wir  bei  folgen  sperfonen,  meiere  fatarrfyalifclje  35ruß* 
affectionen  öfter  üewacfyldfßgten,  ßd)  bei  ber  gortbauer  berfef- 
ben  ber  anfyaltenben  einwirfung  ber  Matte  ausfegten  unb  bur$ 
biefe   einen   fortgefefcten  paffwen   (SongeßionSjußanb,    sugleid) 
aber  ciüdj  eine  Abßumpfung  ber  dnnpfdngltcfyfeit  im  @en?ebe 
ber  (©cfyleimfyaut  herbeiführten,    gn  einem  folgen  gaüe  treten 
bann  bie  Symptome  ber  Steigung  befonberS  beim  ßinßuß  einer 
Wärmeren  Temperatur  f)ertfor;  eS  mifc^t  ßd)  ein  frampfljafteS 
nerfcöfeS  ättitleiben  mit  ein,  ivaS  ßcfy  in  einem  fyöcfyß  qudlenben, 
anfänglich    geWtS§iifidj   trockenen  Ruften    aii£fpri$t,   unb  ba$ 
Stadium  secundariuni  erfahrt  burd)  bie  befonbeve  organifcfye 
Anlage  ganj  bcfonberS  eine  Neigung  jur  $erfd)hppung  unb  31t 
Ausartungen,  bie  in  eine  Blennorrhoe  unb  üor^üglic^  in  eine 
Phtliisis  pituitosa   enben.     ßnblid)  üerbienen  sperfonen,    lik 
burefy  eine  sprdbiSpoßtion  jur  £ungenf$winbfucf>t  ausgezeichnet 
ßnb,  eine  ganj  befonbere  £3ead)tung  wegen  ber  großen  S&cbnu 
tung,  bie  $atarrfye,  wenn  ße  ßd)  als  $efclfopf*  unb  SSrufU 
fatarrfye  auSfprecfyen,  bei  i^nen  fyaben.    &ie  reizbare  (Sdjwdc&e 
ber  9\efpirationSorgane,    welche  fold)e  Snbiüibuen  auSjeictniet, 
begünfligt  nicfyt  bloß  in  einem  fyofyen  (£rabe  i>ie  ttrfprüngltcfye 
Üuftübuhg  fatarr^alifd)er  affectionen,  fonbern  ße  leiftet  aud) 
ber  Ausartung  berfelben  großen  SSorfcfyub,  fo  baß  ße  nid)t  fei* 
ten    bie   Einleitung    jur   AuSbilbung    ber   £ungenfd)Winbfud)t 
mad)en,  intern  entWeber  in  ber  Schleimhaut  oorbanbene  Zu* 
berfVln  ^ur  Erweichung  gebracht  werben,  ober  biefer  Vorgang 
in  ben  Zungen  felbß  angeregt  Wirb. 

Unter  ben  sJtebenfranfyeitSjußdnben,  welche  ß<$  mit  bent 
#atarrty  üerpecfyten  unb  fcie  2(uSbilbung  befl*elben  mobißeiren 
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fönnen,  nehmen  bic  gafirifcfyen  unb  bie  r^cumatifdjen  einen  üor= 
SÜglicfyen  spia£  ein.  $ie  erfteren  tragen  fyauffger  jur  Steiges 
rung  unb  Unterhaltung  beS  ^atarrfyS  ivefentlid)  bei,  bie  le£= 
teren  l;aben  mit  bem  $atarr§  eine  gleiche  (MegenfycitSurfaaje 
unb  bilben  fid)  oft  gleichzeitig  mit  bemfelben  au^,  fyaben  auf 
feine  ©ejtaftung  meijt  feiren  befonberen  (Sinpuf?,  aufjer  in  bem 
gatte,  roo  ffe  ba$  p'broje  (Begebe  ber  Luftwege  felbpi  ergreis 
fen,  toooon  balb  tveiter  bie  Siebe  fetyn  nnrb.  2(u£erbem  fann 
ber  $atarrf)  mit  fe^r  »ielen  anbern  $ranf^eit^upänben  in 
SSerbinbung  treten,  bie  fyier  nia)t  heiter  aufgeführt  werben 
fbnnen. 

2.    $ie  combinirten  fatarr^aüfc&en  $ranfr)eit$* 
formen. 

§.  614.     \ 

a)  ^ie  Kombination  mit  einer  r^eumatifc^en  $fffection 
beS  pbröfen  ©etoebeS  ber  £uftröfyre  unb  £uftröfyren$tt>eige 
giebt  %\x  einer  eigentbümlicfyen  Sftobipcation  ber  fatar* 
rfyalifa)en  $ranfl)eit$bilbung  Veranlagung,  bie  jn?ar  »on 
fielen  Geräten  in  ber  gorm  beS  pituitöfen  unb  trodenen  Ma- 
tarr^S  ober  ber  ^(egmatorr^agie  unterfcfyieben,  jebod)  roeniger 
in  ifyrem  urfad)  liefen  VerfyältnifTe  richtig  erfannt  Sorben  ip. 
(*S  ereignet  p'a)  biefelbe  Kombination  auc^  hü  ber  Bron- 
chitis, unb  e$  nnrb  bafyer,  um  &Bieberl)Olungen  su  üermeiben, 
an  jenem  £)rte  ausführlicher  üon  biefem  (Begenjtanbe  bie  Siebe 
fet)n.  3m  allgemeinen  i(t  ber  $ranr^eitS$upanb  ausgezeichnet 
bura)  folgenbe  it>efentli<^e  gtige. 

S)ie  $ranft)eit  befallt  nad)  §Irt  beS  reinen  $atarrH  aber 
bie  <2t)tnptome  ber  entjünbticfyen  Weisung  ber  (Schleimhaut  fte- 
tyen  me^r  ^urücf,  bagegen  macfyt  ftcfy  balb  bemerkbar  eine  t>on 
ben  £uftrö^renjn?cigen  auSgefyenbe  pärfere  SBeflemmung  unb 
Sufammenfcfynürung  in  ber  SSrup  unb  ein  tiefer,  fyofyler,  con* 
üulfiüifc&er,  mefyr  parorl)Smentt)eife  fyerüortretenber  Ruften. 
(Efyarafteripifa)  ip  aber  befonberS  bie5lrt  ber  5ibfonberung  auf 
ber  <Sa)leimfyaut.    <Sie  ijt  äunä#  ungemein  copiös,  wie  fof- 
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d)c£  bei  ber  Bronchitis  na^er  angegeben  derben  folf,  bat  eim 
dgentbümtier;  jd^e,  gallertartige  &ualititr,  fo  baß  biefelbe  nid)t 
nur  in  föäbzn  gebogen  Serben  Fann,  fonbern  aueb  öfter  in  ber 
ganzen  Sttafie  tute  bünne  Gallerte  beim  tftrt&rcfjen  au&  einem 
(Befdß  jufammenbä'ngenb  gefunben  roirb.  QHeicfoeitig,  bat  ha$ 
Hebel  in  ben  meinen  gallen  einen  fefyr  ebronifeben  Verlauf  unb 
bleibt  aud)  fpaterbin  nod)  auSgejeicbnet  bttrd)  bie  §eftigfeit  ber 
<pußenanfdlle  .(Siebe  Bronchitis  §.  662).  <pinfict)tlicb  be$ 
Catarrhus  siecus  ifi  jeboeb  gti  bemerfen,  ba^.  berfelbe  in  bm 
meinen  gallen  oon  einem  befonberen  organifc^eit  SSerbalten  ber 
<Sct)leimt)aut  abhängig  ift.  ^Ibgefefyen  bauen,.  ba$  eine  große 
gntenfitat  ber  entjünblicben  3Iffection  anfdnglicb  eine  Hnter= 
brücfrmg  ber  $(bfonberung  mit  fiel)  fübrt,  giebt  e$  »erfcbleppte 
^atant)e,  Ui  beleben  fia)  eine  bebeutenbere  allgemeine  ober 
partielle  2(nfcbroellung  unb  äSerbitfttng  ber  ^cbleimt)aut  au$= 
gebilbet  bat,  roelcbe  einen  troclenen  9iei$bußen  unterteilt  unb 
bei  roelcber  bie  $lbfonberung  febr  jurütfßebr.  (Sin  geringfügig 
ger,  <\ü$  jdfyem,  befiem  Sebleim  beßebenber,  in  fleinen  ^lüinmps 
$en,  mit  Slnßrengung  b^üorgebraebter  SluSnntrf  Wirb  inbejfen 
au<fy  in  biefer  $lrt  be$  $at«rr^  gefunben. 

§.  615. 

b)  Crine  bduftgere  Kombination  beim  »ftatarrb  beobaebten 
\m  in  bem  r)eroorfted)enben  äfötleibcn  ber  Sfteroenpapillen  ber 
(Scblcimbaut  unb  be$  ganjen  refpiratorifeben  ^teroenapparateS. 
SDte^  fpricfyt  fia)  ndmlicb  in  ber  gorm  be$  contnilfiüifcben  §u= 
ßenS  aus,  roobei  bie  fran!l)afte  Secretion  auf  ber  Sebleimbaut 
nid)t  feiten  fct)r  aurücf'ßebt.  2Bir  beobaa)tcn  gdüc  biefer  3lrt, 
bie  ibre  urfad)lid)e  SSegrünbung  mebr  in  ber  Anlage  beS  <2ub? 
jecteS  finben  unb  beiitinbern  geroöbnlid)  als  fporabifd)e  $eud)= 
bußenfalle  angefproeben  roerben,  in  ber  £t)at  aber  oom  Jteticfc 
büßen  unterfd)ieben  finb,  niemals  bm  d)ronifd)cn  Verlauf  bef- 
felben  macben  unb  aud)  bei  ermaebfenen  sperfonen,  befonberö 
bei  <Sd)u)angern,  SBöcfynerinnen  unb  folgen  3»bioibuen  Dor= 
femmen,  bie  fid)  buret)  eine  größere  Sfteiabarfcit  be£  Stteroen-- 
ft)ßem£  au^cid;nen. 
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51m  entfcf)iebfn|fen  tritt  biefe  3(rt  ber  $ranftyit6bifbuna, 
aber  tyer&or  in  fcer  gorm  be$  $ettd$uften$,  beffen  fpecißfcfye 
llrfacfyc  conftant  cm  fofcfyeS  SWitcrfranfen  ber  Wertteil  fyerbeijiefyr. 
$ie  SBefc^rcibung  be$  $eu$bu|lenS  muß  fyier  aber  übergangen 
Werben,  ba  fie  ttreitS  in  ber  gieoerlefjre  unter  ber  ^(btbeilung 
ber  atmofpf)arifcf:Contagiöfen  gtcberfranf>iten,  mit  entsünblia) 
fpaßifa>n  £ocal*ffectionen  gepaart,  gegeben  werben  ijt. 

§.  616. 

c)  &er  $atarr§  gcfyt  öfter  eine  Kombination  ein  mit 
bem  Morbus  lüliosus.  25er  galligte  ^atarrfy  tfifymt  fiel)  au$ 
burcE)  einen  furzen  SKei^ujten,  ber  auc^  t)in  unb  Wieber  bic 
ciMWulfwifc^e  gorm  annimmt  unb  mit  einem  SSürgen  unb  einer 
Neigung  jum  (frbrecfyen  fcerbunben  i(t.  Hefter  jtrirt  er  fiel) 
fcorjugsweife  im  $efyl£opf  unb  i\t  meifi  fefyr  fjartnäcfig,  wenn 
nicfyt  ber  ©aüenrei^  entfernt  Wirb. 

£>ic  geilen  biefeS  (enteren  liegen  öfter  freier  $u  Sage, 
öfter  finb  fu  aber  atid)  fe^r  üerftetft. 

f.  617. 

d)  §ie  3nPuenS^/  bie  ©rippe,  ber  epibemifdj)e  ober  fpeci- 
j5fd)e  ^atarrf),  ftetlt  einen  ^ranf^eit^uftanb  bar,  ber  nicfyr  als 
einen  reinen  Jatarrfy  cinfcfyliefH  unb  bef^alb  eine  genauere  SBe* 
traa)tung  erforbert. 

£ie  SJnftochjä  trfcfyefat  immer  nur  epibemifa)  unb 
ijt  biejenige  i\?ränff)eit,  beren  Itrfprung  au$  einem  £uft= 
contagium  am  entfdjiebenften  nacfygewiefen  werben  fann. 
<Sie  fcfyeint  fcfyon  bem  Hippocrates  befannt  gewefen  jtt  fetjnk 
(Aphor.  III.  20).  3"  einem  geitrattm  s?on  400  Satyrn  finb 
überhaupt  einige  fünfzig  (fpibcmieen  ber  3nfluenja  beobachtet 
werben,  üon  Wellen  bie  brei  legten  in  bie  %a$w  1831—1833 
unb  gegen  ba§  (*nbe  be»  ^afytö  1836  gefallen  finb.  &üt  1788 
bis  1831  fct)einen  (Spibcmieen  ber  Snffaenja  &Wt  5»  $abm. 
SDie  (fpibetmeen  oon  1323  bis  1789  &at  ©rant  im  imitm 
IBanbe  feiner  ^Beobachtungen  über  bie  gieber  »er^eidmet,  Wo^in 
ia)  fyier  oerweife.    ®k  intenfioe|len  ©pibemieen  ber  legten  geit 
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finb  bie  t?on  1782,  1833  unb  bie  im  Dectmber  1836  fcegom 
nene  unb  jegt  tioa)  ^errfc|>cnbe  getoefen. 

&ie  kranf^eit  beginnt  oft  mefyr  fa)Iei()enb,  mit  (finge* 
nommen^eit  be$  ^opfe^,  (fmpfinb(ia)feit  bei  (Binnen  s  Organe, 
<Sa)föere  unb  <Sa)mersen  in  ben  ©liebem,  tooran  fia)  me§r 
ober  weniger  ftaxt  ausgebilbete  fatarrfya(ifa)t  (Symptome  unb 
ein' mäßiger,  balb  »orübergeljenber,  mit  @a)meif$  enbenber 
gieberjujknb  anreihen.  S3ei  »ielen  ^ranfen  bleibt  ba$  liebet 
auf  biefer  niebem  0tufe  ber  $lu$bi(bung,  beüingt  jeboa)  aber 
aua)  unter  biefen  UmfMnben  eine  unoerfyältiiißmäfjige  §in* 
fäiligfeit  ber  Gräfte,  bie  felbft  naa)  überjtanbener  $ranffyeit 
noa)  einige  Seit  anjttbauem  pßegt. 

Oft  tritt  bie  3"ffaenja  ober  aua)  plog(ia)  mit  einem  $ef* 
tigen  gieber  ein,  toaS  gan$  bie  ßigentfyümlia)*eiten  beS  M& 
tarr^alfteberS  an  fia)  tragt  unb  rütf'ficfytiia)  feiner  «peftigfeit  mit 
ben  oor^aubenen  geringern  gofalaffectionen  oft  iri  feinem  SSer* 
(Älmifle  jte^t. 

Die  im  madigem  (Brabe  regelmäßig  au^gebilbete  RxanU 
(dt  $eia)net  fia)  bura)  folgenbe  n)efentlia)e  <Sl)mptomengruppen 
at*& 

JDbenan  ftefjt  bie  fufcinflammatorifa)e  5(ffection  ber  Sa)leim* 
$am  ber  SftefpirationSorgane,  bie  fia)  bura)  bie  3ufäf!e  be$ 
<Sa)mtpfenS,  be£  $efylfopf$s,  Suftröfrren*  unb  SBruftfatarrfjS 
aü£fpria)r,  jeboa)  eine  entfa)iebene  SBejiefmng  ju  ben  S5vona)iaU 
feigen  $u  fyaben  fa)eint.  (Sine  friebdnbe  (fmpfmbung  in  ber 
SRafe,  ein  bebeutenberer  Stirn£opffa)merj,  flüchtige  ©ticfyc,  bie 
fia)  naa)  ber  ©egenb  ber  3oa)beine  unb  ber  Stirnhöhlen  fyin 
verbreiten,  ein  iväjTeriger  ^luefnifj  au$  ber  Sftafe,  £fyrancn  ber 
%ugen,  ein  anfänglia)  troefener,  jum  GonoulfiDifa)en  ^inneis 
genber  §ujkn,  oft  terbunben  mit  einer  fa)merj^aften  SBeflems 
mung  auf  ber  S3ru(t,  fpäter  einen  fa)leimigen  $dt$nntrf  mit  fia) 
füfyrmb,  aua)  fyin  unb  lieber  mit  flüchtigen  <Stia)en  in  ber 
SBrttft  gepaart.  SMefe  £ocalaffection  in  ber  (Schleimhaut  ber 
SfafpirationSorgane  fann  übrigeng  in  einem  oerfa)iebenen  ©rabe 
(crüortretcn  unb  fia)  bi$  jur  fubßanjieüen  (Sntjunbung  feigem. 
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$iit  berfelben  sugteicf)  fuibctt  lt)iir  eine  weift  jtoar  im  ge= 
ringern  (Brabe  Ijerttortretenbe,  aber  nichts  beßo  weniger  su  $tu£= 
artungen  fel)r  geneigte  Socalaffection  ber  «Schleimhaut  be$  ®U 
geßionSapparateS.  §äußg  gepaart  ß'cfy  biefclbe  mit  einem  wirf* 
liefen  morbus  gastricus,  fyd'ußg  fpricfyt  fie  ß'cfy  aber  audi)  bloß 
au£  in  einer  28ttalität$oerßimmung  ber  <Sd)leimfyaut,  bie  fid) 
mit  einem  entfcfyiebenen  fanget  an  Appetit,  großem  $er* 
langen  nad)  Oktranf,  einem  franffyaften,  faben  ©efcfymacf  unb 
in  einem  franf^aften  SBerfyalten  ber  <Stufylau$leerungen  fnnb 
giebt.  SBei  manchen  ^ranfen  äußert  ß'cfy  bieS  mit  bem  5lufs 
treten  .einet  2)iarrfyoc,  bei  manchen  lieber  burefy  «Stufylüerßos 
Pfnng.  2n  fielen  gatfen  ßeigert  fid)  biefe  £acalaffection  aber 
aua)  bi$  $um  .(grabe  ber  öntjünbung. 

&lbß  bie  SScbleimfyaut  ber  ^arnWerFäettge  bleibt  nicfyt 
immer  »on  ber  2$eüna§me  am  (Srfranfen  verfcfyont. 

$itUn  biefer  me|r  ober  weniger  allgemein  verbreiteten  (fr* 
franfung  ber  (Schleimhäute  iß  bie  Sttßuensa  burd)  ein  eigen- 
t^ümlicfyeS  Sftitlciben  beS  Sfter&enftyßemS  nnb  be$  ßbrofen  (Ba 
Webeg  ausgezeichnet.  &ie  Traufen  flagen  über  eine  ßarfe  (Eins 
Benommenheit  beS  Kopfes,  über  (E*inpftnblia)feit  ber  klugen  nnb 
ber  £)fyren,  über  eine  größere  SKeijbarfeit  beS  ganzen  $orper$, 
über  $te§enbe  <Sa)mer$en  im  Binden  unb  in  bm  ©liebern,  bie 
oft  bem  Verlauf  ber  Nerven  folgen;  fyervorßecfyenb  aber  iß  eine 
ungewöhnliche  unb  felbß  noefy  längere  geit  naa)  überßanbener 
$ranf&eit  fortbauembe  $rdfteerfa)öpfung,  Welcher  felbß  tk  ro* 
bußeßen  Subjecte  unterliegen. 

$ln  biefe  §auptjüge  ber  Äranfjfil  reiljt  ß'cb  nun  ba$  $ie* 
ber,  ausgezeichnet  bura)  eine  größere  grequenj  unb  göeicfyfyeit 
beS  $pulfe$,  &urcfy  e[ne  größere  Neigung  $um  <Sa)Wi$en  unb 
eine  große  ßmpßnblic&feit  gegen  Semperaturoerdnberungen. 
tiefer  gieberjttßanb  weicht  übrigens  oft  fa>n  naa)  24—48 
(Stunben,  bauert  Ui  einer  intenßveren  ßrfranfung  aber  aud) 
langer,  fo  wie  ber  ©cfammtverlauf  ber  $ranft)eit  oft  fdjon  in 
3—5  Sagen  abgemalt  iß,  ß'o)  aber  and)  in  vielen  galten  auf 
14  Sage  bis  3  SKSocfyen  auSbefynt.  Unter  ben  fritifajen  S5e* 
ßrebungen  ber  dlatuv  »erbient  ber  (Schweiß  unb  baS  ^duß'g 
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fcorfommettbe,  fe(6(!  profufe  Stfafenbluten  feie  meifte  §lu\nuxU 
famfctt,  te^tere^  ijl  jebod)  nicbt  immer  »on  ganj  entfcbieben 
günffigen  golgen  begleitet,  \m  aucj)  ntc&t  jeber  <©a)wei{$  eine 
fritifa)e  IBebeutung  t)at. 

§.  618. 

SDie  Snfluenja  maebt  aber  nicbt  immer  tiefen  geregelten 
Verlauf  tinb  feie  befc^riebene  gutartige  $ranfbeit. 

a)  SDte  entjünblid)e  Ajfection  ber  ©cfyleimtytfute  ber  SKefpi- 
rationSorgane  gebt  $unclc§ft  mannigfaltige  Ausartungen  ein. 

«)  SDie  Affection  ber  BlefpirationSorgane  fteigt  bis  gum 
Grabe  einer  wirf  lieben  Bronchitis,  unb  am  ^aupgpen  tritt 
fcieS  bei  alten  cad)eftifd)en  sperfonen,  bie  früher  fa)cn  an  einer 
Blennorrhoe  ber  Zungen  litten,  unb  bei  Linkern  ein,  woraus 
bann  nicbt  feiten  bie  fyöcbße  Lebensgefahr  erwä'cbit.  SDie  b^be= 
ren  ©rabe  biefeS  Auswurfes  (teilen  fid)  bann  als  Broncho- 
pneumonie bar.  ®iefe  Bronchitis  mad)t  übrigens  immer 
einen  langfameren  Verlauf,  Wie  weiterbin  im  Kapitel  »on  ber 
Bronchitis  naber  angegeben  werben  wirb. 

ß)  öS  gebt  bie  entsimblicbe  Localaffection  ber  ©d)feim^aut 
fcer  $iefpirationSorgane  aud)  bin  unb  lieber  eine  Kombination 
mit  ber  Angina  membranacea  ein,  unb  tk  jeßt  ^errfdjcnbe 
Gpibemie  ift  burd)  biefe  SSerbinbung  befonberS  auSgcjcicbnet. 
(fS  giebt  biefe  Kombination  übrigens  $u  ben  böSartigjlen  gällen 
fcer  Angina  membranacea  Veranlagung,  Wie  bei  ber  S3efd)reis 
bung  berfelben  nci^er  nad?gcwiefen  werben  wirb. 

b)  ©leiten  Ausartungen  unterliegt  bie  (Schleimhaut* 
affection  beS  SDigeftionSapparateS. 

a)  «Sie  ßeigert  fia)  ebenfalls  jur  wirflieben  Kntjünbtmcj 
unb  leitet  nicbt  feiten  ein  Abbominalnerüenfteber  ein. 

ß)  Sie  artet  aber  aud)  jur  pfeubomembranöfen  <Sd)leims 
tyautentjünbung  aus,  wie  am  gebörigen  £)rte  näl)cr  angegeben 
werben  foll.  tiefer  gall  ereignete  fieb  in  ber  legten  Kpibemie, 
befonberS  gegen  baS  Knbe  berfelben,  öfter. 

Von  biefer  ^eite  ber  eröffnet  fid)  benn  aud)  hei  ber  3n= 
fluenja  ein  weites  gelb  für  bie  Ausbildung  von  golgefraufc 
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$eit64ttftanben,  unter  tr-eldjen  ba£  5(bbominafaerüenffeber  einen 
fcorjüglicfyen  tylafy  einnimmt. 

c)  SDie  Snflucnja  macfyt  aber  aucr)  fefyr  tyäuftg  5fu$artun* 
gen  in  bei*  Stiftung  be$  bei  ifyr  üortjanbenen  SeibenS  be$  Stet« 
öenfeßcmS  unb  bei  "fftrffen  $etvebe$. 

1.  (?$  gtebt  ^ranf^eit^ujldnbe,  bei  toelccjen  ba£  £eiben 
ber  <Scb {einbaute  jitriicfße&t  unb  bie  ganje  Sftacbt  ber  atmo* 
fpbdrifa>comagiöfen  (Sinroirfung  auf  ba$  9cerüenft)ßem  geriet)* 
tet  iß.  «Sie  fommen  befonbers  hei  folgen  Traufen  »or,  bie 
fiel)  beim  ^Beginnen  ber  ^ranf^cit  i>ernacfyld'fftgten,  fein  getjörU 
ge$  Regimen  beobachteten,  ficr)  befonberS  ftäfyrenb  ber  febon 
begonnenen  $ranf()eit  noa)  längere  Seit  ber  itdlte  ausfegten. 
SDtefe  leiben  bann  an  einem  fc$r  r>or;en  (Srabe  t>on  (fingenom* 
menfyeit  be$  $opfe$,  an  ber  größten  'pinfälligfeit  unb  SftegungS« 
lofigfcit,  bie  fte  faß  ttoüfommen  apatfyifd)  erfebeinen  laßt.  25as 
bei  iß  ber  gicberjttßanb  meiß  geringfügig,  bie  Traufen  fcbleppctt 
fia)  öfter  SSochen  lang  fort,  ftnb  regungS*  unb  nja^rner)mung^s 
lo»  unb  erboien  ft'cb  immer  nur  ferjr  langfam,  ober  ßerben  jurüeu 
len  apoplcftifcb-  §in  unb  lieber  ftnbet  man  bei  biefen  $ranfen 
eine  eigcntbünilicbe  SBeroegungSloßgfrit  unb  ein  ©tarrfein  be$ 
ganzen  $brper£,  ruaS  jeboeb  in  ten  meißen  ftäüen  balb  tviebec 
»orübcrgc&t.  £>b  biefe  nerüöfe  3nßuen4a,  n>ie  i$  fte  befon* 
berS  in  ber  legten  (Spibemie  einige  Sftale  beobachtet  ^abe,  mit 
einem  Seiberi  ber  Arachnoidea  im  Stimmenfänge  ße§e,  muß 
ia)  noeb;  in  grage  ßcüen. 

3n  feltenen  geilten  ge^en  au$  bem  ättitleiben  beS  ^erüen« 
ft)ßcm$  außer  heftigeren  5ilgieen  aucr;  tetanusartige  $ranf* 
$eit$erfd)cimingen  beroor. 

3cb  $abe  in  ber  legten  gpibemie,  hie  ftet)  überhaupt  me§r 
burrf)  ^inomalieen  au^gejeiebnet  fyat,  als  hie  früheren,  aud) 
einige  Sftale  Äranfbeiteerfcbcinungen  beobachtet,  bie  auf  eine 
(Snt'ünbung  be$  Vagus  fcbließen  ließen  unb  immer  ben  Xob 
äur  golge  batten.  SHtrct;  Seiebenöffnungen  fyahe  i$  leiber  biefe 
S^atfadje  nia)t  genauer  feftßetten  fönnen. 
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2.  (fntjunbungen  in  ben  fibröfen  unb  in  ben  mit  tiefen 
in  3Be$iel)ung  jkbenben  feröfen  Rauten  fommen  als  SluSartun* 
gen  ber  3nfjueß$a  baufiger  »or. 

«)  §>icrf)er  gehört  bie  tyäußge  Sßerbinbung  ber  Pleuritis 
mit  ber  Bronchitis,  bie  icb  bei  Seicbenbffnungen  fefyr  oft  üors 
gefunben  l)abe.  3a  *n  &**  legten  (Spibcmie  babe  id)  einige 
gälte  einer  acut  attftretenben  Peritonitis  roäfyrenb  be$  S8er= 
laufet  ber  SnjUtenja  beobachtet. 

ß)  SRacbßbem  rechne  icb  ^ier^cr  bie  Pericarditis,  bie  be- 
föntet  in  ber  legten  (S'pibemie  uneberbolentlid)  »on  mir  unb 
anbern  £lcrjten  beobachtet  roorben  ij?.  SDie  giißuenja  trat 
bann  gcrobbnücb  mit  tiefer  gocalaffection  auf,  bie  fia)  meiffc 
auf  einem  niebern  ©rate  ber  $u£bilbung  erlieft. 

y)  SOßieber^oIentlid)  fommen  entjünblicbe  2Jffectionen  ber 
£)f)rt)öt)(e  unb  ber  Dura  mater  im  Verlauf  ber  3nPuenSa= 
epibemicen  üor,  bie  meift  in  einen  fefyr  profufen  £)brenjlu£ 
übergeben  unb  hü  Sperfonen  oorfommen,  bie  früher  niemals 
ein  Reiben  ber  £)fyrfcö^m  gehabt  traben. 

S)  (Banj  befonbcrS  mu$  icb  aber  auf  eine,  bisber  fcicfleid)t 
nid)t  beachtete  Anomalie  ber  $ranfl)eit  aufmerffam  machen, 
bie  fid)  bureb  ba$  §>ert>ortreten  einer  Arachnitis  auefpriefct  unb 
fetoobl  hä  $inbern  als  (Snvacbfenen  oorfömmt.  3$  fafj  (Te 
all  Aracbnitis  cerebralis  unb  spinalis  unb  bin  buro)  Seid)en? 
Öffnungen  über  bie  Siio)tigfeit  ber  £l)atfad)e  in  ©ic^er^eit  ge* 
fegt  korben. 

$lu$  biefer  S5arfre((ung  ergiebt  ft$  benn  toobl  genügenb, 
t)ü$  bie  3nPuen^a  sroar  am  bäufrgjlen  in  ber  $ren$e  ber  fatar* 
rbalifeben  ^ranfbcit^bilbung  fteben  bleibt,  oft  aber  aueb  bk; 
felbe  überfebreitet,  ober  in  einer  ganj  anbern  SKicbtung  fieb 
geltenb  maebt,  unb  ba%  biefelbe  bemnacb  als  ein  jroar  mit  bem 
Üatarrfy  fcerroanbter,  jebod)  aber  feine  eigene  SBefen^eit  tragen* 
ber  ^ranr^eiteäufranb  betrautet  roerben  muffe. 

UcbrigenS  »erficht  e$  fid)  üon  felbft,  ba$  bie  3nffucn$a, 
Wie  ber  fimplc  ^atarrtj,  aucr;  mit  anbern  $ranfbeiten  eine 
Söerbinbung  eingeben  fönne,  uon  welchen  id)  nur  ten  Morbus 
gastricus  namhaft  maa)en  tt?iü. 
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($ie  ^nffaenjct  ober  Orippe  narf>  hm  SXucffcn  fytflorifcfcpatfyologifcfy 
bargefMt  uon  Dr.  ©luge,  eine  t?on  ber  niebirinifcfyen  gatultät 
$u  «Berlin  gefrbnte  ^reiSförift.    STCinben  1837). 


B.    £)er  $ronifd)e  $atarr$. 

§.  619. 

tiefer  $ranffyeit6utjknb,  ber  auf  eine  ungewöhnliche  Ku$* 
befynung  bc$  ^weiten  geitraum$  be$  $atarrl;>$  begrünbet  ijt, 
fann  fia)  in  allen  erwähnten  £ocalformen  barfteflen.  5(m  $äiu 
frgßeit  fc^cn  töir'ifen  inbeflfen  unter  ber  gorm  be$  Olafen*  unb 
SBruftfatarr^.  ßine  genaue  5lbgren$ung  jWifd)en  tfym,  ber 
Blennorrhoe  unb  ber  Phthisis  fmbet  in  SSejie^uncj  auf  hm 
$el)lfopfs  unb  35ronct;ialfatarrf)  nia)t  (Statt,  öielmcfjr  fpielen 
biefe  $ranffyeit^uftanbe  oft  in  einanber  über  unb  ber  c^ronifc^e 
Jtetarrfy  fann  in  beiben  feinen  Ausgang  ftnben. 

2>em  c&ronifcf?en  $atarrl)  liegen  bie  urfaa;(icE)en  SSebtns 
gungen  ber  cfyronifcfyen  (fntjünbung  jura  ©runbe  unb  wie  biefe 
nimmt  auefy  er  eine  fyäußgere  &Bieberfyolung  acuterer  ^erioben 
in  feinen  Verlauf  auf. 

(*$  foanbelt  fiel?  bei  feinem  ^runbuer^altniffe  um  organifcfye 
SSeränberungen  beS  ©ewebeS  ber  (Schleimhaut,  an  welche  fid) 
eine  ttctntyaft  gejleigerte  SReijbarfcit  fnüpft,  $u  beren  Untermal* 
tung  nid)t  feiten  btysfrafifcfee  SRei^e  beitragen.  <Selbfl  mecfyas 
nifcfye  Urfacfyen,  5.  56.  Staub  unb  falfartige  Goncretionen, 
fommen  gerbet  in  f5etröd)t.  $ie  organifcfye  ©runblage  be$ 
cfyronifcfyen  $atarrfy$  »erhalt  fia)  aber  in  ben  einzelnen  gaHen 
fefyr  »crfdjieben.  (2in  »erbiefter  aufgefcfywollencr  gujlanb  ber 
(Schleimhaut,  beren  £?berpäd;e  öfter  ganj  fernigt  erfcfyeinr, 
fommt  am  fyaujigjlen  in  S5etrad)t.  2>aju  gefellen  ftd)  aber  oft 
(^Weiterungen  ber  SBroncfyialjWeige,  ein  franr^afteS  äkrfyciltnif; 
be$  ©efäßftyjlemS  ber  Zungen  unb  eine  babura)  bebingte  fyabU 
tuelle  SSlutftagnation  in  benfclben,  bie  fid)  bann  natürlia)  aud) 
in  ber  Schleimhaut  geltenb  maefer.  §inficfytlicfy  ber  (Srfcfyeinun* 
gen  i|l  bie  franf^afte  Scfyleimabfonberung  gegen  bie  <Sl)mptome 
fcer  Weisung  bei  weitem  überwiegenb,  unb  eben  baburd)  wirb 
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eine  Hinneigung  sur  Ausartung  in  Phthisis  um  fo  mer)r  be* 
günpigt,  als  eine  bejtimmte  Sibgrenätmg  jroifcfyen  Giter  unb 
dterartiger  Scb;leimabfonberung  faum  Statt  ftnben  bürfte,  mte 
bie§  burcl)  üiete  Beobachtungen  am  Krankenbette,  burd)  geidjen* 
Öffnungen  fcielfad)  erliefen  roirb  unb  felbjt  in  ter  Sfycorie  er* 
fiärt  ttferben  fann,  menn  bie  reine  Eiterung  al$  eine  franf^afte 
gerlegung  be$  Blutet  betrachtet  ipirb,  roeic^e  bei  ber  ©ntjuns 
bung  in  bem  eingetretenen  SRifjfcer&äitmfie-  $ur  organifcbni  SBiU 
bung  unb  ^Belebung  itjren  CBrunb  pnbet,  unb  tk  ftcfy  foroo^l 
auf  ben  SccretionSfidcfyen,  aU  in  bem  organifebjen  Sparendem, 
Jvenn  feiere  von  ber  öntjünb/tng  ergriffen  »erben,  geltenb 
machen  muf*.  SDie  ausführliche  Erörterung  biefcS  (BegenflanbeS 
gehört  inbeffen  jur  Phthisis,  unb  fyier  möge  nur  biefe  furje 
Slnbeuttincj  jur  Söerftanbigung  beS  gufammenbangeS  genügen. 
<Der  crjronifc^e  jtatarrfy  gebt  puftg  tyeröor  an$  ber  SSerfctylep« 
pung  unb  nacfyläfpgcn  SBebanblung  be»  acuten.  Söir  pnben 
bie  K.nlagc  &u  feiner  ^luebilbung  befonberS  Ui  Ktnbern,  bei 
eilten  Seilten,  bn  folgen,  hie  eine  fafocr;l)mifcr;e  unb  btysfrafifcfye 
©äftebefdjaffenfyeit  befunben. 

§aufig  liegt  ber  ©runb  feinet  gortbeftetjenS  in  ber  ttanU 
§aft  »cränbertm  organifa)en  SBefcfyaffen&eit  ber  Schleimhaut, 
»ie  fold>e  bereits"  angegeben  korben  ift.  gur  SSegrünbung 
eines  feieren  gujlanbes  wirft  aber  eine  lange  fortgefegte,  eine 
termti)rte  Safteanbaufung  begünftigenbe  9\eijung,  t>it  nicbjt 
Möfj  von  auf eren  f  dablieben  (finnitr fangen,  fonbem  attcr)  »ort 
folgen  llnerbnungen  im  £ebenspro$effe  unterhalten  »erben  fann, 
»eldje  bie  giyirung  einer  Socalaffcction  in  ber  Schleimhaut 
fcegünßigen.  SDaju  gebort  befonbers  eine  fortbauernbc  Sterns 
peratur  im  SSitalitat^ujianbe  ber  äufcercn  $aut,  bie  ficr;  in 
ber  Schleimhaut  refketirt.  $il$  beaebtensroerrbe  urfdcblicfye  S3es 
Übungen  für  biefen  gutfanb  ijt  bie  fortgefegte  Erfältung  ber 
gü£e  unb  befonber»  Stocfung  bes  SBlutes  unb  ein  infaretöfer 
gujiaub  in  ben  ttnterlcibsorganen  511  nennen.  S»^cfon^ere 
tragen  aber  SDtysfrapeen  jur  linrerbaltung  ber  in  9\ebe  flebcn= 
ben  Weisung  »efentlia)  bei,  inbem  pe  pa)  in  ber  £ocalaffection 
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fjyiren  unb  nun  für  ba$  gortbauern  berfet^en  bie  Urfacrje  Wer* 
ben.  $lu$  ben  gefammten  Umftdfnben  folgt  entließ  im  Verlaufe 
ber  Seit  eine  ®eroo$nl)eit$tcnben&  sur  üermeljrten  £lbfonberung 
in  ber  leibenben  ättembran,  unb  e$  ijt  bieg  ein  Moment,  baS 
jroar  mit  ber  organifcfyen  SSeranbcrung  teö  @cn>ebe$  in  nafyer 
SBesiel)itng  ftefyt,  welches  aber  hü  ber  Sßurbigung  ber  urfäa> 
liefen  SBegrünbung  bcS  gur  Blennorrhoe  entarteten .  cJ)romfa)en 
$atarr^  nic^t  überfein  werben  barf. 

£>er  cfyronifcbe  <5d)nupfen  f)at,  au^cr  hen  angegebenen 
itrfad)en,  feinen  (Brunb  noeb;  fßuftg  in  gleichzeitig,  oorfjanbenen 
anbem  organifct)en  ^ranffyeiten  ber  (Schleimhaut  unb  ber  ^nodjen 
ber  Dfcafe,  §.  23.  in  spotypen,  ilnocfyenauftreibungen  u.  f.  w. 

HebrigenS  maa)t  bk  franflmfte  ©a)(eimabfonberung.  immer 
ba$  §auptft)mptom  unb  biefe  fann  in  einer  folgen  Quantität 
^tatt  ftnben,  ba$  barattS  ber  größte  5Jkcf)tfyei[  für  bk  ganje 
^örperöconomie  ^erüorgefyr.  Wim  tyat  felbft  ajronifcfye  SBten« 
«orrfyoeen  ber  9tafe  beobachtet,  bk  bm  ©rab  einer  @$nnnb* 
fucfyi  erreichten, 


SBon  ber  ^rognofe  be$  &atarrf& 

§.  620. 

$er  $atarrfy  gehört  im  allgemeinen  $u  hm  gutartigem 
JSranffyeiten,  Welche  bie  Statur  bei  einem  ftroeef  mäßigen  SSers 
galten  meift  in  furjer  %tit  »on  felbft  fyeilt.  SDiefe  §eilung, 
gleia>iel,  ob  f!e  allein  üon  ber  Statut  ober  bura)  bk  gleich 
zeitige  SBeifyülfe  ber  ^unfr  erlieft  wirb,  fnüpft  fid)  immer  an 
materielle  $rifen,  bie  fid)  in  einem  profufen  fauren  <S$wei£ 
unb  einem  (tärferen  rbt^lid)en  SBobenfafc  im  Urin  barßollen. 

2>ennod)  $at  ber  $atarr§  nadj  ben  »erfebiebenen  SOtobiff* 
cationen  feiner  $lu$bilbung  eine  uerfcfyiebene  SBebeutung,  unb  in 
fpeciellen  gdllen  legt  er  wotyl  ben  ©rttnb  $u  ©efafyr  bringen« 
ben  gofgefoanffKiten.  6in  öfter  wieberfyoltcr  ^e^lfopffatarr^ 
jief)t  leia)t  eine  Phthisis  laryngea  fyerbei,  befonberS  wenn  et 
bei  (Subjecten  üorfömmt,  bie  an  einer  ruberculöfen  Anlage  lei« 
ben.    2>er  Catarrhus  pulmonum,  Wenn  er  fü$  öfter  Wieber« 
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$olt,  bebingt  leidet  ben  llebergang  in  eine  Blennorrhoe  ober 
bei  ©ubjeeten  mit  p^t^ififc&er  Anlage  tm  llebergang  in  Phtliisis. 
geber  intenfiüere  $ararrtj  fa}liej$t  bie  Neigung  ein,  in  eine 
<3ubftanjent$ünbung  überutgefyen. 

33ei  Jünbern  fyat  ber  $atarrfy  immer  eine  größere  SSebeu* 
tung,  tfyeilS  toeil  er  leicfyt  in  eine  Bronchitis  ober  Angina 
membranacea  übergebt,  tfycifS  aber  auefy  eine  Xfyzilnatytm  ber 
Arachnoidea  ^erüorruft.  3)iefe  SBebeutung  ift  in  ber  gafy= 
nunggperiobe  noefy  meljr  geweigert. 

SBei  b^frafifc^en  ©ubjeeten  nimmt  ber  ,$atarrfy  (eicfyt 
einen  «^ronifc^en  Verlauf  an  unb  artet  in  eine  Blennorrhoe 
ai\€.  S5ei  fdjmangeren  sperfonen  macfyt  ber  $atarrl)  einen  fang« 
fameren  Verlauf  unb  nimmt  feiert  etroaS  Gonüulßüifc&eS  an. 
^affelbe  gefd)iefyt  bei  feigen  gnbtüibu&i,  bic  fia)  bei  ber  be= 
gonnenen  $lu$bilbung  bes  $atarr^6  ber  anfyattenbcn  ßinnrnfung 
ber  $älte  längere  Seit  auffegen.  &a£  sperfonen,  welche  eine 
pl)tl>ififa)e  Anlage  tragen,  burd)  ben  $atarrl)  in  bk  ®efal)r 
tterfefct  derben,  einem  llebergange  beflfelben  in  bie  Phtliisis  511 
unterliegen,  ift  bereite  angegeben  roorben. 

£>er  Morbus  gastricus  wirft  öfter  auf  bie  Unterhaltung 
be$  $atarrf)6  unb  befonberS  gilt  bk$  Dom  ©aüenreije. 

S^er  mit  einer  rfyeumatifaV'n  Slffection  ber  £uftro^re  com* 
binirte  unb  ber  troefene  ^atarr^  fmb  mei(t  fefyr  fyartnätfig. 
£>ie  fyerttorßecfyenbe  S^eilnafyme  ber  §)teri>enpapülen  am  Mxanh 
^eitSprojejTe  bebingt  ben  llebergang  jum  Äeuc^uftot. 

$Qa$  aber  bie  gnflnetija  anbetrifft,  fo  ergiebt  ficfy  au$  ber 
furjen  ^d)ilberung,  bie  ia)  treu  nad)  ber  Dtatur  üon  berfelben 
entworfen  fyabe,  ba$  fit  jroar  in  ber  Wltfaafyi  ber  gcille  eine 
gutartige  $ranfl)eit  barpelle,  baf*  fie  aber  nicfytSbetloivcniger 
SSebingungen  enthalte,  m\a)t  ffe  leitt)t  ju  einer  gefährlichen, 
felbffc  tbbtlidjen  ^ranf^eit  ausarten  laJTen.  Sßegen  be$  lieber- 
gangem  in  Bronchitis  unb  Broncho -pleuro-pneumonie  ijt 
fte  befonberS  für  caa)eftifd)e,  an  einer  habituellen  spletfyora  ber 
ßunam  leibenbe  unb  alte  ^erfonen  gef%lid).  SDer  llebergang 
jur  2)armfd)leimfyautentjünbung  jie^t  ein  gefährliche*  allgemein* 
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reiben  nacr)  fict).     SMe  Qkfafyr,  welcbe  bie  Pericarditis,  Me- 
ningitis unb  Arachnitis  nacfy  fict;  $ict;t,  leuchtet  t>on  felbft  ein. 

83on  ber  83etyanblung  be$  $atarrH 
§.  621. 

SS3ir  tyaben  jundcfyjt  bie  SKoglicfyfeit  ber  SSerfyütttng  unb 
ber  fcfyneüen  Unterbrechung  be$  ^Berlaufc^  be£  i?atarrl)g  in  SSe* 
tracfyt  ju  gießen.  SBet  ättenfcfyen,  welche  jur  fatarr&alifccjen 
$ranfr;eit$bilbung  fefyr  geneigt  finb,  müflfen  wir  gegen  bie  Urs 
fachen  wirfen,  welche  biefe  SDiSpofition  begrünben.  &k  große 
(*mpfmblicr;feit  ber  Jpaut  fucfyen  Wir  burd)  eine  entfpredjcnbe 
£eben$weife  unb  SBdber  $u  entfernen  unb  burd)  Härtung  ju 
befeitigen,  wobei  bat  fattc  35ab  einen  widrigen  ^la£  einnimmt. 
£iegt  ber  ©runb  in  einer  SSerjtimmung  ber  (Schleimhaut  ber 
UnterleibSorgane,  fo  muffen  wir  bie  bort  »orfyanbenen  Mtanh 
^eit^ujtdnbe  entfernen.  Ue6en  £>l)$frafieen  einen  (Sinjuif;  au$, 
fo  fyat  man  gegen  biefe  ju  wirfen,  i>4>r$ug$weife  aber  aud)  auf 
ein  SBarmfyalten  ber  gü£e  ju  achten. 

S5eim  Morbus  fiens,  wo  Weber  bie  Socalajfection  fcfyon  tie* 
fere  SEBurjefa  gefcfylagen  fyat,  nod)  fdjon  ein  gieber  fcorfyanben  ift, 
gelingt  e$  fyin  unb  lieber,  bie  weitere  5Iu6bilbung  ber  $ranf* 
fyeit  ju  öcrfyüten,  inbem  wir  entWeber  birect  auf  bie  Unterbrüfs 
fung  ber  £ofalaffection  wirfen,  ober  bura)  eine  Aufregung  be£ 
SBlutlebenS  eine  allgemeine  3(nfpannung  ber  organifa)en  IBtta- 
litdt  unb  bie  erforberlidjen  $rifen  fcfynell  hervorrufen. 

S>ie  Unterbrücfung  ber  ßocalaffection  fyat  man  auf  Der* 
fcfytebene  SBeife  gu  erftreben  gefucfyr.  Sttan  fyat  baju  bie  breipe 
5lnwenbung  ber  $dlte  empfohlen.  S)iefelbe  nü&t  aber  nur 
bann,  Wenn  tk  beginnenbe  fatarrfyaltfcfye  2Iffection  bura)  einen 
plb£licr)en  Uebergang  »on  einer  falten  in  eine  warme  Xempe* 
ratur  erzeugt  ift  unb  ber  angefachte  Gongeßion^  unb  SfieinmgS* 
$u|tanb  bura)  bie  $dlte  fcfynett  wieber  aufgehoben  wirb,  (*benfo 
fann  bie  5inwcnbung  warmer  Kampfe  in  benj'enigen  gällen 
bie  fcfynefle  5Juf&ebuncj  ber  Socalaffection  bewirten,  in  welken 
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biefelbe  bur$  einen  plßfjli^en  ttebergang  aus  ber  warmen  in 
eine  falte  $ltmofp6dre  hervorgerufen  korben  tfi. 

§i'ud)  bie  Narcotica  fmb  empfohlen  Sorben.  $?eljr  aber 
nü£t  bie  fofortige  2(nwenbung  eines  gefcfydrften  §ttf;babe$. 

©er  sweite  8öeg,  ben  ber  $lrjt  befonber»  bann  einpfd}fa« 
gen  tjat,  Wenn  ba$  fatarrfyaüfcfye  (Srfranfen  aiigleid)  me^r  burc^ 
allgemeine  «Symptome  angefünbigt  wirb,  bewerft  eine  allge^ 
meine  $lnfpannung  be$  gebenSprojeffeS  unb  befonberS  bie  2Tnf* 
regung  be3  SßlutlebenS,  bttrd)  welche  eine  Stogleiäjtmg  in  ber 
ungleichmäßigen  (Spannung  ttnb  ein  fritifcfyer  «Schweiß  fyerüor« 
gebracht  werben  foll.  §ierl)er  gehört  bie  2lnwenbung  eines 
tvarmen  SBabeS,  beS  rttffifcfyen  ©ampfbabeS,  ber  inneren  <Scr)weif$ 
treibenben  Mittel,  ber  warmen  Simonabe,  beS  £f)ee3  mit  3i= 
tronenfaft  unb  Stumm,  beS  ^unfc&cS,  bei  Roob  sambuci  mit 
Warmen  ßfftg  u.  f.  W.  (£S  öerßetyt  fldj  übrigens  t>on  f#fj, 
bafj  biefe  Mittel  nur  beim  Morbus  fiens  ^u^en  fliften,  beim 
auSgebilbetcn,  $ur  (Sntjünbungebilbung  fyinneigenben  ^atarrfy 
aber  ben  Uebergang  $ur  (£nt$ünbung  beförbern  formen. 

§.  622. 

©er  auSgebilbefe  Satarrfc  erb)eifd)t  bei  ber  SBefyanblung 
bie  §Berüdficfctigung  feinet  ent$ünblta)en  CBrunbdnmifterS,  bie 
S5eförbcrung  ber  §autrnfe,  bie  SSefeitigung  ober  95efa)rdnfun0 
ber  Jjon  ber  Socalaffection  auSgefyenben  Sieijfymptome  unb  bie 
IBead)tung  ber  in  benfelben  fcerjlocfytcnen  GomlunationSelemente. 

©er  entjünblidje  ®umbd)ara£ter  forbert  ein  gelinbeS  antU 
p$(ogiflifcr;eS  S3erfat)ren,  was  bem  ©rabe  ber  $ranfyeit  an$u* 
paffen  iß.  2ß  ber  Jtcterf)  o()ne  allgemeine  SKeactionSftymptome, 
fo  genügt  ein  rcislofeS  SBerfyalten  in  einer  gleichmäßigen,  mäßig 
Warmen  Temperatur,  ein  fü^lcnb  wirfenbeS  ober  fd)leimigeS, 
erfd)lajfenbeS  ©etrd'nf.  £3efunbet  baS  üorbanbenc  gteber  ben 
fyöfyeren  (Brab  ber  fatarrfyalifcfyen  .^ranf^eitsbifbung,  fo  reiche 
man  Nitrum  in  Sßerbinbuna,  mit  Vinum  stibiatum  ober  Liq. 
ammonii  acetici  in  einem  fdjleimigen  VßcfyiUl,  unb  nur  bei 
einer  Hinneigung  jur  Wirflid)en  ßntjtinbungSbilbung  fcfyreite 
man  jur  Slnwenbung  »on  SSIutent^ic^ungen.  3n  *>cr  *ä  ber 
fatarrtyalifcfyen  Siffection  »or^anbenen  Slbfonberuna,  befigt  bie 
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Sftatur  ein  9)iittef  jur  9ftt$gfeic$img  biefer  Socafaffection,  iva^ 
in  ben  meinen  gdllen  ausreicht  unb  baf)er  bie  SSlutcntjierjungert 
meift  entbcferlid)  mad)t.  2Bo  bie  fatarrfyalifcfye  Affection  jcbodj 
bis  jtir  wirflidjcn  (fntjtinbung  fingt,  jmb  biefelben  unerläßlich. 

Die  SBeförbmwg  ber  §autfrife  bejwetfen  wir  buret)  ba3 
gleichmäßige  wärmere  33ert)alten,  bei  Parieren  (Kraben  beS  Hebeln 
am  äfften  im  SSette,  bttrefe  bie  Darreichung  eineö  warmen  (Be* 
tränfeS,  befonberS  einer  warmen  £imonabe,  unb  erforberlicfyeti 
galtet  burcr)  rufylenb  wirfenbe  Diaphoretica. 

Die  9\eiutngSfl)mptome,  Welche  bie  £ocalaffection  mit  fiel) 
füt)rt,  maßigen  wir  burcr;  ableitenbe  gitßbäber,  burd)  lauwarme 
fcfyleimige  Qktrcinfe,  erforberlia^en  galleS  burd)  eine  entfprecfyenbe 
33lurent$ier)ttiig  unb  burd)  Narcotica.  SOßo  bie  £oca(affcctioit 
beim  Catarrhus  pulmonum  in  baS  Stadium  blennorrhoicum 
übergebt,  nü£t  baS  Ammonium  muriaticum. 

SöaS  bie  in  hm  $atarrr)  üerflocfytenen  Kombination^ 
elemente  anbetrifft,  fo  err>eifa)t  ber  Catarrhus  biliosus  DOC 
alten  Dingen  bie  Entfernung  beS  (SaüenreijeS  burd)  ein  SBrect)* 
mittel.  Der  r^eumatifc^e  ^atarrt)  forbert  freiftige  ©egenreije, 
warme  SSdber  unb  ben  inneren  (Mraua)  beS  £>j>iumS.  («Siefye 
Bronchitis  rheumatica  §.  662). 

Der  troefene  ^atarrb)  muß  mit  erfcfjfaffenben  unb  auftö* 
fenben  Mitteln  beljanbelt  werben,  ^ic  troefenen  quälenbert 
^ußenanfälle  pnb  mit  Narcoticis  au  befcrjrdnfen.  Der  jur 
gorm  beS$eua)r)ufft,nS  fyinneigenbe  $atarrf)  Wirb  sweefmäßig 
mit  Ammonium  mur.  unb  Narcoticis  bet)anbelt,  aud)  beweifet 
fiefy  ein  3Wifa)enburd)  gereichtes  23red)mitte(  bei  bemfelben  nü^lid). 

Die  Snfluenja  ift  wie  jeber  anbere  ^alaxr|  ju  befyanbeln. 
3m  allgemeinen  muß  jeboer;  auf  ein  swecfmäßigeS  Söer^aiten 
unb  baS  abwarten  beS  »on  ber  Statur  »ergebeneren  SSeriau« 
feS  nod)  ein  größeres  ©ewietjt  gelegt  werben,  als  beim  einfachen 
,$atarrr),  weil  bei  ber  Stijlufnjja  üiet  letzter  Hebertragungen 
beS  ^ranffceitSprojeffeS  auf  eblere  IDrgane  unb  baburcl)  bebingte 
gefatoolle  Ausartungen  üortommen,  als  beim  einfachen  Ma* 
tarrfy.  Diefe  muffen  bann  naa)  ityrer  befonberen  Statut  gewür* 
bigt  unb  bet)anbelt  werben. 
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S5eim  cfyronifcfyen  $atarrfy  fyat  man  auf  allgemeine  bi?$= 
fraftfcbje  llrfacfyen,  SWetajtafen  unb  ein  ungeregelte^  ä>erf)alten 
ber  §autegejhon  ju  achten  unb  bann  sug(eia)  ten  organifcfy  »er* 
anberten  guftanb  ber  <Scr;leimr;aut  $u  berüd'ficfyttgen.  ((Siefye 
Bronchitis  chronica  §.  675). 


2*  SSon  Set  pfmhomemhtan&fen  (&nt * 

Angina  membranacea,  the  Croup,  Angina 

polyposa,  Angina  stridula,  suffocatoria, 

exsudativa. 

§.  623. 

S>ie  häutige  SBrdunc  gebort  au  benjenigen  Jhanffyeiten, 
fceren  genauere  ttnterfcbeibung  unb  ßrfcnntnif*  erjl  in  ber  neue« 
ren  geit  gewonnen  iuorben  ijt.  2>a£  biefelbe  in  ber  alteften 
geit  nicfyt  ganj  gefegt  f^abe,  lä£t  ffö  au£  einzelnen  £[nbeutun* 
gen  folgern,  ftelcbe  griecfyifcfye,  lateinifcfye  unb  arabifcfye  STerjte 
in  ber  33efcfyreibung  ber  Angina  suffocans  unb  be6  Catarrhus 
suffocativus  gegeben  fyaben ;  melleicfyt  tarn  fic  aber  in  ben  füb* 
liefen  £anbern,  in  tvelcfye  ber  SBeobacfytung^reiS  biefer  2(erjte 
fei,  feltener  unb  nur  fporabifcfy  vov,  tvie  fic  ja  überhaupt  mefyr 
al$  eine  flimatifcfye  unb  Sffiitterungsfranffyeit  ber  norblidjeren 
<$egenben  betrachtet  derben  muß.  (Seit  ber  Sftitte  be$  16ten 
3afyvfyunbert6  fcfyeint  bie  Angina  membranacea  jebocfy  fcfyon 
als  befonbere  ^ran^eit^form  mebr  beachtet  tvorben  ju  fetyn. 
Montan  u$  befa)reibt  eine  $ranff)eit  unter  bem  tarnen  Ca- 
tarrhus subtilis,  ivelcfye  bem  SSilbe  ber  Angina  membranacea 
gleicht  (Consultat.  medicinal.  Cent.  III.  pag.  51.  Consult. 
XIV.  de  catarrho  in  universali,  minante  subito  suffoca- 
tionem,  nisi  provideatur.  Venetiis  1559).  83  aiüou  liefert 
ebenfalls   eine   SBefc&reibuna,   ber  $ranf()eit  (Oper.  Tom,  I. 
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Epidem.  et  Ephemer.  Lib.  II.  Constitut.  hiemal.  ann. 
1576  in  annotationibus).  Fabricius  Hildanus  (Opera  ob- 
servat.  medico  Chirurgie.  Francofort.  1646.  pag.  192)  er* 

gd'blt  eine  $ranfr;eit£gef$id)te,  bie  ben  Group  ernennen  laßt. 
5Ittd)  Ott  mit  Her  (Opera  medic.  theor.  practica  cura  I. 
Westphal.  Francofort.  1696  in  fol.  2.)  giebt  ttnö  Sttittbei* 
Jungen,  bie  auf  bie  Angina  membranacea  f  fließen  (äffen, 
kennet  unb  £ulpiu$,  9\ut)fd)iuö,  £ieutaub  errod'bnen 
bc$  $(ue>rourfcs  fydutiger  unb  röfyrenartiger  (Milbe  axx$  ber 
£uftrör;re. 

£>ie  erfte  genauere  SBefajreibung  §at  aber  ber  italienifc&e 
?frjt  ©r)ifi  geliefert,  inbem  er  bie  (Befaßte  einer  im  Sa^^ 
1745  in  (Sremona  ^errfd)cnb  geroefenen  Group  =  (£pibemie  mit* 
tfyeilt  (Lettere  mediche  No.  2.  in  Cremona  1749  p.  100). 
S)ann  giebt  »an  25  er  gen  bie  35efa)reibung  einer  ßpibemie, 
bie  1758  in  ber  Q5egenb  üon  granffurt  a.  Wl.  $errfct;te.  <3eit 
jener  Seit  finb  überhaupt  37  Group-Gpibemieen  befcfyrieben  roor= 
ben,  roooon  bie  meiften  in  SDeutfcfylanb,  einige  in  granfreiefy 
unb  in  Sftorb-^mertfa  $ttr  ^Beobachtung  famen.  gu  ben  neue? 
flen  gehört  biejenige,  roelcfye  \§  %xx  Anfang  biefeS  %a$tti  in 
SSerbinbung  mit  ber  3"flwn$<*  beobachtet  t;abe.  (Steine  füni- 
fcfyen  Sftittbeilungen  3.  §eft). 

§ome  l)at  un£  balb  nafy  ber  Sitte  be$  vorigen  3<^s 
Jjunbert£  bie  erfle  au^fu^rticl^ere  Sonographie  geliefert,  unb  feit 
jener  geit  ip  bie  ^(ufmerffamfeit  ber  $ier$te  erft  oor$ugSrocife 
auf  biefe  «$ranfr;eit  gerichtet  roorben.  (The  nature,  cause  and 
eure  of  the  Croup,  Edinburgh  by  Home  1765,  axx$  bem 
(*ngl.  überfefct  »cn  io|r,  mit  ^nmerfungen  tton  $Uber$. 
SBremen  1809).  (?3  roürbe  ju  ireit  abführen,  roenn  id)  aucr) 
nur  ein  einigermaßen  fcollpdnbigeS  föerjeicfyniß  ber  (Schriften 
über  bie  Angina  membr.  geben  roollte,  roelcbe  feit  jener  geit 
erfcfyienen  pnb,  ha  bie  ga^l  berfelben  ungerobr)nlicl)  groß  ip. 
3a)  üerroeife  bhificfytliä)  ber  alteren  auf  25  rel)  ff  ig3  $  §anbbua) 
fcer  mebic.  ^linif  S5.  I.  p.  224—229.   - 

2>ie  $ömgl.  ©efeüfctyaft  ber  Sebicin  ju  spariö  fteKte  1783 
fcie  erfte  Preisfrage  über  bie  ^ranf^eit  auf  anb  ber  berühmte 
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©enfer  §Crjt  SBteuffeur!  lofetc  biefet&e.  SDerfelbe  concurrirte 
öu$  auf  eine  eljrenüolle  £öeife  bei  ber  feiten  ^prei^aufgabc, 
tt>ela>  ber  $aifer  Napoleon  1808  aufhellen  ließ.  SieS  ättal 
trugen  jebocfj  gurine  unb  Silbers  ttn  spreiz  bat?on.  2>ie 
ivicfyticujten  ©Triften  au$  biefer  legieren  %tit  pnb  &**  »on: 

Surine,  a.  b.  granj.  tibcrf.  üon^ehufen,  mit  Slnmerfungen  »er* 

fefyen  t?on  Silbers.    Seipjtg  1816. 
Albers,  de  tracbitide  infantum  vulgo  Croup  Tocata  commentatio. 

Lips.  1816. 
SRoper^ollarb,  sftaris  1812,  a.  b.  granj.  tiberfe^t  üon  STCeper, 

mit  einer  äSorrebe  r>cn  Libero,  §onno»er  1814. 
©acfyfe,  ba$  ^iffenSuntrbigjie  über  bk  tyäutiQt  bräune,  2  33cinbe, 

gilbet!  1810  unb  &annouer  1812. 

Goelis,  de  ang.  memb.     Vienn.  1810. 

Slutenrietb  in  feinem  $erfud)  für  bit  praft.  £eiu\,  S3b.I. 
drggert,  über  baS  Sßefen  unb  bit  Leitung  beS  Groups,  £annoüer  1820. 

Blaud,  Nouvelles  recherches  sur  la  laryngotracbeite,  connue  sous 

le  nom  de  Croup.     Journal   complimentaire   du   Dictionnaire 

des  sciences  medicales  T.  XVIII.  Cab.  69.  Mars  1824.  p.  57— 64. 

B  riebe  tau,  Precis  analytfque  du  Croup  etc.,  2.  Edit.,  Paris  1826, 

Bretonneau,    des   inflamm,  speciales   tlu   tissu  muqueux  et  en 

particulier  de  la  diphtberite.    Paris  1826.    vide  pag.  8. 

Crngelfyarb,  ber  Group  in  bretfa^er  gorm.    Särid)  1828. 
Emangard,   Memoires  sur  l'Angine  epidemicpie  ou  Dipbtlierite. 
Paris  1829. 

f.  624. 

®ie  Mutige  SBr&me  gebort  ju  ben  gefährlichen,  f eiber 
meift  tobtlicfy  fcerlaufenben  ^ranf^eiten  be$  finblicfyen  £eben$* 
altera,  unb  nur  au^naftniSfoeife  iffc  pe  bei  ermahnen  ^perfo- 
nen  beobachtet  roorben. 

<So  leicht  bu  SDiagnofe  be$  $ranfl>eit$juftonbeg  im  Mge* 
meinen  ju  fet)n  fc^eint,  ta  ifyre  tocfentlicfyen  ^enn^eic^en  beut* 
lief)  vorliegen,  fo  giebt  rt  bod)  Äranf&citSjuftänbe  be$  $efyl* 
fopfeS,  bie  ber  fcdutigen  SBrdune  fcfcr  äfynlicfyc  ßrfcfyeinungen 
mit  ftcfy  führen,  ber  SBilbung  ber  spfeubomembranen  aber  er* 
mangeln,  twgen  ber  dufcereh  Slcfcnlicfyfeit  be$  $ranfyeit$bilbe$ 
mit  berfelben  jebö<$  fe&r  oft  fcertüecfyfelt,  toon  mannen  Siebten 
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<ut<§  überhaupt  in  ben  SSegriff  ber  tyautigen  SSräune  mit  auf» 
genommen  werben. 

Gt$  gehört  fyiertyer  sunacfyft  bie  acute  fubßanjielle  «Schleim* 
i^aurentjünbung  beS  $el>tfepfeS,  weld;e  bei  Kinbern  wie  bei 
erwad)fenen  sperfonen  uorfömmt,  bie  man  aud)  bie  trotf'ene 
$et)lfopfentäüubung  genannt  $at,  unb  meiere  wegen  ber  gntens 
fitat  ber  ßntjitnburig  bei  Kinbern  tUn  fo  wenig  pfeubomems 
branofe  Grfttbarionen  mit  flefy  ffi&rr,  al$  bei  £rwact)fenen.  Q$ 
gebort  §iert)er  ferner  bie  hi  cadjeftifefcen  3ttbit>ibtten  Dörfern* 
menbe,  öbematöfe  S$leimbautentjünbung  beS  KeblfopfeS,  Ui 
welcher  bie  Groupfumpiome  au$  ber  ßarferen  $luf$wellung  ber 
@c&Icim6aut  t>roorgebm. 

(fnblid)  gebort  t)ierl)er  att$  ber  bei  Kinbern  fcorfommenbe, 
unter  bem  tarnen  Asthma  Millari  bekannte  Krampf  be$ 
«Ste^Ifopfe^/  jwifc^en  Welchem  unb  mannen  gönnen  ber  Angina 
membranacea  eine  ganj  genaue  51bgren$ung  in  ber  Xfyat  nid;t 
erfannt  werben  fann,  wie  fold)e$  weiter  fyin  naj)er  erörtert  Wer- 
ben fott. 

Sttan  mufy  überhaupt  eingeben,  ba£  bie  fämmtlicr)en  tytt 
erwähnten  $ranft)eit$formen,  obgleich  fie  in  ifyrem  Wefentlidjen 
SSerfyalten  üon  ber  Angina  membranacea  abweisen,  aufy  fyin* 
ficfytüd)  ifyrer  SSebeutung  anberS  beurteilt  fel)n  wollen,  boct) 
am  Krankenbette  mit  einer  gans  genauen  51bgrenjung  it)rer 
gormen  uid)t  gefunben  werben,  ba$  es  oielmefyr  ilebergangSs 
formen  jur  pfeubomembranöfen  Gntjünbung  giebt,  welche  bie 
&iagnofe  in  Dielen  gäüen  nid)t  ganj  genau  ju  machen  geftat* 
ten.  (*3  wirb  baber  für  bie  spraris  am  $wed:mctf$igjten  erfdjeis 
nett,  jene  Jtranfbeit^ußanbe  foj  ber  Angina  membranacea 
mit  ju  beachten.  SJiele  Sferjte  fe^n  in  ber  Angina  membra- 
nacea allein  nur  eine  Laryngitis,  anbere,  befonberg  franko* 
fifd)e  %?rjte,  wollen  immer  eine  pfeubomembranofe  ßntjünbung 
be$  SÄacfeen^  gleichzeitig  beobachtet  fyaben.  2>ie  (£rfat)rung  am 
^ranfenbette  weifet  na$,  baf*  festeres  bei  Weitem  am  feltenflett 
ber  gall  ift,  ba%  z$  aber  allerbiugS  ßpibemieen  giebt,  in  tonen  bie 
(Schleimhaut  be$  SftunbeS,  be£  SKacfyenS  unb  be$  Tractus  ali- 
mentäres mit  in  tm  $ranft)eit*proäefj  gebogen  wirb;  baf* 
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ferner  bie  Angina  membranacea  jwar  am  ^aufigficn  i^rctl 
<5i£  im  ^efylfopfe  fyar,  feljr  oft  aber  bie  (Brenne  beffelben  über* 
breitet  unb  gleichseitig  als  pfeubomcmbranbfe  Tracheitis  unb 
Bronchitis  ftc^>  barflellt,  ja  in  einzelnen  gä'llen  fogar  in  bert 
SBron^ien  beginnt  unb  fi'a)  erji  oon  ^ier  naa)  oben  weiter  fort« 
ppanjt.  Ginige  Sferjte  tyaben  and)  einen  trocknen,  einen  fyäu« 
tigen  unb  einen  frampfbaften  Group  unterfcfyieben,  ja  e$  $at 
fogar  berste  gegeben,  Welche  ttn  lederen  nur  allein  fjaben  gel* 
ten  (äffen  wollen. 

$lafy  ber  joggen,  burefy  Seic^enöffnungen  gefiederten,  befc 
feren  SBcfanntfcfyaft  mit  ber  $ran£l?eit  Riffen  wir,  baf?  e$  ftcb) 
am  fcäufigffcn  um  eine,  mit  pfeubomembranöfen  Stofc&wifcuns 
gen  gepaarte  0c^fcim|autent§ünbung  ber  Luftwege,  oor^ugSweife 
bc$  JletlfopfeS,  fyanbelt,  tit  in  it)rer  SöefenSauSbilbung  freiließ 
mcl)rfadje  Sftobijkationen  aufnehmen  fann,  Wie  folcfye*  Weiter 
unten  nac^gewiefen  werben  wirb.  2)effenungead)tet  bin  ia)  ber 
Meinung,  baf;  wir  e$  beim  Group  nicfjt  mit  einer  reinen 
pfeubomembranöfen  Sc^leim^autentjunbimg,  fonbern  jugleid) 
mit  einer  tetanu&migen  Grfranfung  ber  $e&lfopf$nerüen  $tt 
tbun  l)aben,  für  welche  Meinung  fpaterfyin  bie  Qkünbe  erwo* 
gen  werben  fotten. 

§.  625. 

25ic  ben  Group  beseicfynenben  wcfentlic^en  $ranfbcit$erf$eis 
jutngen  finb  folgenbe: 

a)  GS  jeigt  ftctj  junac^ft  ein  oeranbertcr  £on  beim  SHtrdjs 
gelten  ber  Stift  burO)  ben  ü'efylfopf.  SDiei  fprid)t  fic&  aus  beim 
§upen,  fpdtertjin  beim  Ktymtn  unb  beim  (Sprechen,  liefet 
£on  §at  fo  etwas  23efonbereS,  ba$  berjenige,  ber  $n  ein  Wial 
gebort  ()at,  bcnfelben  leiert  wieber  erfennen  wirb.  Wlan  t)at 
ifyn  mit  bem  ^rat)en  eines  §ab;ncS,  mit  bem  bellen  cineö  §IM* 
beS,  mit  bem  (Schreien  eines  GfelS  oerg(icl)en.  3m  allgemeinen 
ift  er  raub;,  wirb  bann  pfeifenb  unb  julefct  fräcfyjcnb. 

tiefer  eigentümliche  £on  giebt  fict)  am  frübeften  g»  cr= 
fennen  bei  bem  §u|len,  welcher  ben  Group  gfeicfyfam  einleitet, 
ber  fic&   aber  im  fpäteren  Verlauf  ber  &tmtfy*t  weift  ganj 
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verliert.  £>er  Ruften  ift  anfänglich  heftig,  conmtljifcifd),  mit 
allgemeiner  Slngjt  öerbunben;  troden,  raub,  fjobl  tbnenb,  pfeU 
fenb,  fpaterbin  unb  befonberS  beim  langfameren  Verlauf  ber 
Äranf&eit  n)irb  burd)  bcnfelben  aud)  roobl  ein  fd)leimiger,  bin 
unb  lieber  mit  einem  pfettbomembranöfen  (Bcrinfel  gemifcrjter 
SluSrmirf  ju  Sage  geforberr.  3n  fcltcncn  gdllen  Serben  burd) 
bcnfelben  aua)  größere  membranöfe  Sappen,  fclbfi  röbrenartige, 
ber  §orm  ber  £uftrc%e  entfpredjenbe  (Milbe  ausgeworfen. 

3m  anfange  ijt  bie  «Stimme  weniger  »er-anbert,  tveiter^in 
nimmt  ftc  aber  ben  fyobl  pfeifenben,  jauebaenben,  Grottpton  arif 
unb  beim  unglücklichen  Aufgang  wirb  ber  $ranfe  faft  pimmlol. 

b)  (Sfefcbjeitig  empfinben  bie  Traufen  eine  fcfymer^afie, 
jufammcnfd;nürenbe  Gmpftnbung  im  Äel&lfopf,  tk  im  Anfang 
remittirt,  roobl  gar  intennittirt  unb  plö£lid)  mit  einem  neuen 
Ijeftigen  einfalle  fcon  Slngft  fid)  lieber  einfallt,  $ule£t  aber 
bauernb  bleibt.  SDicfe  £lngßparort)$men,  gewed't  t>tird>  bie 
Steigerung  ber  gufammenfdmürung  im  ^erjlfopfe,  fnüpfen  fid) 
gercötmlic!)  an  §uftenanfdlle,  bie  anfdnglia)  ftarfer  auftreten, 
ficr)  in  einzelnen  galten  fogar  mit  ^Bürgen  unb  ßrbredjen  fcer* 
binben,  nact)  unb  nad)  aber  immer  fcbwdcfyer  werben. 

c)  SDabei  ijt  bie  SKefpiration  eigentbümlicb  tterdnbert.  &k 
Verengung  im  ^efylbpf  bebingt  jundebß  einen  eigentl)üm lieben 
£on  berfelben,  welcher  pfeifenb  ijt  unb  bem  beim  Ruften  gleicht. 
(Bleicfoeitig  bemerft  man  eine  größere  SBefcfytoerlicfyr'eit  beim 
^Itbmen,  eine  angeßrengte  SBeroegung  be3  IBrupfaften^,  be$ 
groercbfelleS  unb  ber  SBaudmiufifeln,  befonberS  aua)  ein  Auf« 
unb  Abßeigen  be3  ^eblfopfeS,  bet  nad)  hinten  gebogenem  ^opfe 
unb  nact)  üow  geftredrem  §alfe.  SDiefe  9iefpiration^befd)merbe 
üermebrt  fid)  oft  anfaüeroeife  in  bem  ©rabe,  baf$  bit  fleinen 
^ranfen  in  ber  $lngjt  auffpringen,  ben  $opf  anftdmmen,  bie 
§dnbe  anklammern,  um  ficc;  auf  irgenb  eine  Sßeife  (srleicbte* 
rung  ju  r>erfd)affen. 

d)  3n  einzelnen  gdüen  fmbet  man  bei  ber  Unterfudmng 
be$  SttunbeS  eine  Angina  faucium  unb  tonsillarum  unb  felbjt 
eine  pfeubomembranöfe  Ablagerung  auf  biefen  Steilen,    $ei* 
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neSfoegeS  ifl  biefe  ^rf^einung  aber  conßant,  tvte  wn  einigen 
«eueren  franjöpfcben  Scferiftpcttern  behauptet  korben  iß. 

$ln  bk  bifytx  ertoäbnten  topifeben  Erlernungen  reibt  pcb 
mm  junaebß: 

e)  SDaf  gieber  als  allgemeine  SReactionSerfcbeinung;  ®af= 
felbe  ©erhalt  fiel)  jeboeb  in  ben  einzelnen  gd'Üen  febr  üerfebieben. 
Oft  iß  eS  im  anfange  beftig,  giebt  pcb  noeb  mit  aettoen  ßr* 
febeinungen  Funb,  bäum  aueb  öfter  im  fpdtcren  Verlaufe  fort, 
ttnrb  aber  nun  bureb  bie  au$  ber  «Störung  ber  SRefpiration 
§erüorgegangene  $erdnberung  ber  SSlutberoegung  febr  tvefentlicö 
fceränbert.  £)ft  ift  im  Anfang  ber  $ranfbeit  baß  ©cft'cbt  rotb, 
aufgetrieben,  Jeip,  ber  spuls  frequent,  aber  jugfeieb  ^art  unb 
Siemlicb  fräftig,  baß  Klopfen  ber  §af$abern  ßarf,  fpdterbin 
aber,  wenn  ber  Croup  eine  größere  %t\tmfität  erreicht  bat, 
jiimmt  baß  ©ejtcbt  eine  bleicbe,  Mibe  garbe  an,  erfebeint  wie 
totmdtbi  angefcbruollen,  ber  spul»  iß  fei)r  flein,  roeieb  unb 
äufjerß  frequent,  baß  §er$  gittert  faß,  unb  ber  Verfall  ber  £e= 
benSfrä'fte  fpriebt  fieb  in  einem  beeren  ©rabe  auß.  3n  pielen 
gällen  ift  bagegen  baß  gieber  febr  unbebeutenb  unb  maebt  febr 
auffatfenbe  SKemifpcnen.  3w  allgemeinen  jeigt  pcb  baß  gie- 
ber überbaupt  febr  unbeßdnbig  unb  fann  baber  feinen  Wlaap 
ßab  für  bie  SSeurtbcUung  ber  Mtavityni  abgeben, 

211$  SKitlribenfcbaft^ßrfcbeinungen  unb  golgejußctnbe  beS 
GroupS  beobaebten  nur 

f)  in  einzelnen  gällen  einen  contnilßöifcben  3«ftonb,  ber 
getoöbnUcb  ben  £ob  jur  geige  bat  ober  aueb  bie  SiuSbübung 
eines  Hydrocephalus. 

g)  2>aS  toicbtigße  anatomifebe  ^ennjeieben  iß  in  ber 
SSitbung  einer  spfeubomembran  gegeben.  SMefe  fleibet  halb  bie 
ganje  Snnenßäcbe  &e$  &e$ifo|>fc$  aus,  balb  erfebeint  fie  nur 
fleefroeife,  öfter  erßrecft  fie  ficb  etuet)  tiefer  in  bie  Shiftröbre  unb 
bis  in  bie  feineren  SBroncbialüer^veigungen  fyerab.  <Sie  ift  »on 
»ergebener  2?itfe,  mancbmal  febr  btinn,  in  anberen  galten 
über  eine  £inie  bief.  Qbm  fo  r/erfebieben  ift  ibre  gojißftenj, 
balb  ift  fie  iveieb  unb  jerßiefjbar,  balb  ift  fie  jäbe  unb  feß,  fo 
tag  ße  bie  Qkßalt  beS  $e|>lfopfeS,  ber  £uftröbre  unb  ber  &ift* 
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röfyrenatveige  behalt  unb  fe^r  bequem  üon  ber  Sdjleimfyaut  bie» 
fer  Sbcilc  getrennt  tvcrben  fann.  Sie  befielt  aus  (S'iweifjjtoff 
mit  meiern  pfyoSpfyorfauren  $ali  unb  fofylenfauren  Sftatrum. 
£)b  eine  ivirHi^e  SSenv ad; fang  mit  ber  Schleimhaut,  tvie  bei 
ben  feröfen  Rauten,  Statt  jtnbcn  fönne,  ijt  $U)cifell)afr,  toenig* 
jlenS  $  eine  foldje  organifcfye  Söerbinbung  bis  jefct  nidjt  au* 
»erlä'ifig  nad)gen)iefen. 

Unter  ber  spfettbomembran  pnbet  man  bie  Schleimhaut 
balb  rotb),  üerbieft  unb  alle  (Sfyaraftere  lebhafter  (fntaünbung 
barbietenb;  balb  bagegen  faum  blaf*  gerottet  unb  ot)ne  Spu* 
ren  einer  beutlia)  auSgefprocfycnen  öntjünbung. 

(||  fefylt  aber  aua)  ni$t  an  SSeifpielen,  ba$  bie  spfeubo* 
membran  ganj  gefehlt  i>at,  unb.  id?  felbjt  §aU  einen  folgen 
gatt  beobachtet,  tto  bie  Section  eben  fo  toenig  eine  spfeubo^ 
membran,  als  Sfterfmale  einer  (Sntjünbung  ber  Schleimhaut 
n?a^rnel)men  lief,  gälle  tiefer  3(rt  reiben  ßngel^arb, 
SDeSruelleS  unb  mehrere  Sintere  nad)gen?iefen  unb  fdjon  tyiers 
aus  folgt,  ba$  ber  Croup  nod)  ettvaS  SinbereS  als  eine  pfeu* 
bomembranöfe  Scfyleimbautentjünbung  einfcfyliefsen  fann. 

$in  unb  lieber  belnit  ficr;  bie  SSilbung  ber  spfuebomems 
bran  nur  auf  einen  fleinem  Xfyeil  aus,  auefy  jmben  tvir  bit 
£uftrb>-e  unb  £uftrol)renjiveige  öfter  jugleic^  mit  einem  eiter* 
artigen  Schleime  angefüllt. 

§.  626. 

&ie  $ranfb)eit  (äfjt  in  ifyrer  Sprogreffton  Stabien  erfen* 
nen,  roelcfye  bie  ä*eränberungen,  bie  ber  $ranf^eitSproje#  ein» 
gefyt,  besannen  unb  jur  21uffaJTung  beS  $ranf>itSbilbeS,  tote 
jur  Gnttebnung  praftifcfyer  §altungSpunfte,  beacfytenSivertfy  ffnb. 
Sie  $ferjte  fyabcn  im  allgemeinen  unterfcfyieben  ein  Stadium 
prodromorum  ober  catarrhale,  ein  Stabium  ber  üornjalten* 
ben  entjünblic^en  Weisung,  ein  Stabium  beS  übettoiegenben 
(StnfluffeS  ber  Gyfubation  unb  ein  ©tabittm  ber  nad)folgenben 
£a^mung.  GS  fyanbelt  fid)  gerbet  freiließ  nicfyt  um  genau  afc 
gegrenjte  $(bfa)nitte  im  $ranfl)eitSücrlaufe  unb  eben  fo  föenig 
fann  biefe  §loxm  bei  allen  Sftobijkationen  beS  Croups  für 
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richtig  erfannt  werben,  wofyt  aber  Idßt  fid)  fjierburcf)  bie  $er* 
dnberung,  Welche  im  Verlaufe  ber  ^ranfljeit  naefy  unb  nad) 
eintritt,  am  anfd)aulid)ßen  barjlellen. 

&er  Anfang  ber  $ranfljeit  ift  nic^t  immer  berfelbe  unb 
ivir  baben  in  biefer  §infur)t  &wei  gdfle  ju  unterfcr)eiben. 

3n  fer)r  fcielen  gallen  tritt  ber  Croup  ganj  plofclicb  unb 
bann  immer  be$  8la$t$  im  <Sa)lafe  auf.  9tacr;bem  ba$  $inb 
gefunb  in$  Bette  gelegt  werben  war,  erwacfyt  e$  ganj  plö£licl) 
unter  großer  Ifogft  mit  einem  mefyr  ober  Weniger  ftarfen  §>ttften- 
anfalle,  ber  fia)  als  (Sroupbuften  bocumentirt,  unb  nun  gcflaf* 
Ut  fid)  ber  weitere  Verlauf  wieber  in  boppelter  Hrt.  &er 
ßroupanfall  bleibt  entweber  bauernb  unb  e£  gefeilt  fiel)  bem* 
felben  fofort  ein  mefyr  ober  Weniger  IjeftigeS  gieber  bei,  ober 
aber  ber  ^upenanfaü  gefyt  fcoruber  unb  mit  ifym  febwinben  für 
ben  $lugenMief  ade  Groupflnnptome ;  ba$  $inb  fcbldft  Wieber 
ein  unb  alle  SBebenflidtfeit  fcfyeint  üerfcfywunben  ju  fein.  SJtadj 
fürjerer  ober  längerer  Seit  erwacht  ba$  $tnb  aber  mit  einem 
neuen  Unfall,  ber  meift  ftärfer  a\4  ber  erffce  ift,  ber  aber  öfter 
and}  wieber  balb  vorübergeht  unb  bem  $inbe  ben  <Sd)faf  t?on 
neuem  gemattet,  ^olcfye  anfalle  Fonnen  mehrmals  erfahrnen 
unb  wieber  fcerfcfywinben,  aber  bie  freien  Swifdjenraume  wers 
ben  immer  fürjer,  ba$  $inb  wirb  nacb  unb  naefy  unruhiger, 
ber  ©cfclaf  Weniger  fejt,  bk  Sftefpiration  Wirb  rurjer,  unb  bei 
einer  genaueren  (Srforfcfyung  beS  gttftanbeS  beS  iSefylfopfeS  burd). 
baS  (Betjör  fann  ein  geringes  pfeifen  nid)t  »ernannt  werben, 
fcil  mit  einem  Wieberfebrenben  ftarferen  §ufknanfalle  bie  (*r* 
(Meinungen  ber  Micmttfttjt  »ollftdnbig  auSgebilbet  jmb.  3n  *m* 
Seinen  feltenen  gdllen  beginnt  bie  ^ranf^eit  mit  einer  bcllem« 
menben  Gmpfinbung  in  ber  S5ruft,  unb  bü  ber  balb  tjofyer  ge* 
fteigerten  SHefpiration$befd)Werbe  bemerft  man  einen  pfeifenten 
£on  in  ber  SBruft,  ber  auf  ein  §inberniß  in  ben  SBroncfyial* 
gweigen  fd)ließen  laßt. 

@e$*  x>ft  unb  ttiellcicbt  in  ben  iwiften  gdllen  gcr)en  btm 
Croup  fatarrl)alifct)e  $ranft)eitSerfd)einungen  t>orl)er  unb  er 
bilbet  fid)  gleid)fam  au$  biefen  beroor.  ©in  leichter  Ruften, 
<2er;nupfenft;mptomc,  eine  mäßige  Sftaiü)igfnt  ber  Stimme  unb 
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leiste  gicberbewegungen  bcjeicbnen  bann  bcn  Anfang  ber  $ranf* 
%>ett.  ®ie  ^eiferfeit  nimmt  entweber  langfam,  öfter  aber  aud) 
ganj  plö(?lid)  jtt.  £>ann  fömmt  ein  trocfener,  bellenber  §upen 
jum  $orfcbein,  ber  öfter  nod)  nicbt  beamtet  Wirb,  weil  bie 
$inber  häufiger  nocb  fein  bebeutenbeS  2Mgemeinleiben  aeigen, 
öfter  nocb  herumgeben  unb  fpielen.  3nMfen  am  feiten  bis 
britten  Sage  wirb  ber  §upen  ^ot)(tonenb  unb  pfeifenb,  ba$ 
5itbmen  wirb  fcbwierig  unb  ift  ebenfalls  pfeifenb,  unb  fcon  jefct 
ah  fcbreitet  bie  weitere  $lu$bilbung  ber  $ranfl)eit  entn?eber  ra* 
fcber  ober  langfamer  &or. 

Wiit  ber  »oüenbeten  $CuSbitbung  ber  $ranff)eit,  belebe, 
Wie  eben  angegeben  worben  ip,  entweber  plößlieb  erfolgt,  ober 
nubr  fc^leicbenb  herbeigeführt  wirb,  pnben  Wir  nun  eine  laute, 
pfeifenbe,  febwere  5nfpiratton,  wobei  ber  Jlopf  nacb  hinten  ge* 
bogen  unb  ber  $ebtfopf  berfcorgebrdngt  ift,  au$* welken  S^s 
d)en  fi'cb  ber  überwiegenbe  (Einfluß  ber  gufammenfebnürung  unb 
Verengung  ber  <Stimmri£e  ernennen  läßt.  25er  §uften  maebt 
caia)  jefct  nocb  feine  tydupgen  Unfälle,  ip  mit  großer  5ing(t  »er? 
bunben  unb  ent  Weber  gan$  troefen,  Jjobltönenb  unb  pfeifenb, 
ober  mebr  raub  unb  bann  gewöbnlicb  mit  Auswurf  üerbun= 
ben,  weiter  öfter  mit  einem  (tarfen  Söürgen  ober  mit  örbre* 
eben  berüorgebracbt  wirb,  äftit  bemfelben  Werben  fyin  unb  Wies 
ber,  fo  weit  meine  (Erfahrung  reicht,  jebod)  nur  in  ben  fettes 
neren  gdüen,  bäutige  ßoncremente  ausgeworfen,  meijt  entbält 
er  aber  nur  ein  leiebt  auflöSlicbeS  ©erinfel,  ober  aueb  nur  eine 
fcblcimig^eiterartige  Sibfonberung.  $tun  Wirb  aud)  in  ben  mei 
pen  galten  ba$  gieber  immer  pdrfer,  bie  §ifce  erfcfyeint  febr 
groß,  bie  $mber_  »erlangen  gierig  nacb  Qktrdnf,  ber  spulS  wirb 
febr  fcbnell,  balb  barattf  weia),  §ule£t  intermittirenb.  ®ie  2(ngp 
nimmt  mit  jeber  ^tunbe  51t,  ein  2lngftfd)Weiß  bebeeft  M$  ©e= 
fiebt  ber  Traufen,  pe  werfen  pcb  bin  unb  ber  unb  fönnen  nir* 
genbS  SKube  pnben,  jeber  §uflenanfafl  »ermefyrt  biefe  $lngp  in 
einem  ^m  $rabe.  S5aS  ©epebt  wirb  nun  bleia),  Itoibe,  er= 
febeint  geburifen,  bie  5ltbmung$befcb werbe  wirb  immer  größer, 
ba$  gwera)fell  arbeitet  mdebtig,  bie  SKippenfnorpel  unb  felbp 
ba$  S3ru(lbein  Werben  baburefy  parf  jurüclgcjogen,  bie  Seouls 
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fcrij  tterüen  Bei  jeltm  At^emsuge  (larf  in  tk  §6fje  gehoben, 
über  $eblfopf  betoegt  pd)  babei  auf  tmb  ab  unb  ber  guftanb 
d^ert  pd)  immer  mel)r  unb  mefyr  ber  ßrfcbßpfung. 

Dlun  finfen  bie  Augen  ein,  roerben  öfter  frampfbaft  fcer* 
brebt,  blatte  SRinge  umgeben  biefelben.  2)a$  Atbmen  n>irb  im« 
mer  reifer  unb  für$er,  nacfy  unb  nacb  röebelnb,  bie  Stimme 
»ergebt,  auefy  ber  Ruften  fcerfebroinbet  unb  bk  Traufen  werben 
enttveber  »on  ber  größten  £obesangp  gefoltert,  ober  »erfüllen 
in  eine  SBetdubung;  bie  (Sliebmaafjen  werben  fair,  ber  spui§ 
ift  ntd)t  mebr  ju  füllen  unb  in  melen  gaüen  treten  Gonouls 
fionen  ein,  auf  meldte  ber  £ob  folgt. 

SDie  SDauer  bc3  $ranffycit3$uftanbe$  fcerbält  fic£>  febr  »er= 
(Rieben,  unb  man  tjat  SBeifpiele  aufgeführt,  wo  ber  £ob  fcfyon 
M$  8  — 16  «Stunben  erfolgt  ptm  foll.  gn  ber  $\egel  üer= 
lauft  bcrfelbe  langfamer,  meift  bi£  sum  5ten  bis  7ten  Sage,  l)in 
unb  roieber  erftreeft  pcfc  feine  Satter  aber  aueb  auf  2— 3  SSocben. 

Sie  ©enefung  erfolgt  unter  bem  9fö$1aß  ber  SRefpiras 
iionebcfcbföerben,  ber  SSerdnberung  be$  £one*>  ber  «Stimme  unb 
be$  gmpenS  unb  Sftacfylafj  bc$  gicbcrS.  §in  unb  roieber  erfolgt 
bie  Ausleerung  pfeubomembranöfer  ©ebilbe,  in  bm  meipen 
gällen  gefc^iebt  bie»  nic^t,  unb  ba  bie  $inber  ba$  Au£gcbu= 
ftetc  grö^tentbeili?  tterfcblucfen,  fömmt  meift  gar  fein  SluSmürf 
Sit  Sage.  Wlit  ben  fonpigen  fritifd)en  Ausleerungen  »erhalt 
eS  pd)  febr  unbeftdnbig.  (Sin  allgemeiner  buftenber  <Sd)roei# 
bei  einem  langfameren,  erhobenen  unb  freien  spulfr,  üerbunben 
mit  bem  Sftadjlag  ber  eigentlichen  Ctroupfrjmpteme  unb  mit  all« 
gemeiner  Biube  bc3  Äranfcn,  mu£  allcrbiugS  für  eine  günftige, 
bie  glttcflicbe  (fmfd)eibung  ter  ^ranfbeit  be^eiebnenbe  (!rfd)ei* 
nung  gebalten  tverfcem  Söcrmebrte  <Stublatt£leerungcn  begieß 
ten  ebenfalls  bdußger  ben  glücl'licben  Slt^gang  ber  Jh-anfbnt. 
(*$  gebort  gewiß  $u  ben  febr  feiten  »orfonimenben  Cm'ignijTen, 
ba$  ber  Group  bttrd)  bie  Selbpbülfe  ber  Statur  gebellt  roirb. 
Gin  SSeifpiel  biefer  Art  t^ctlt  £)fann  mit  (§ufelanb$  g&ir* 
ml  Sabrg.  1819,  3amtar:@tücf),  be£gleicben  Söfer  (AHg. 
meb.  Annalen,  1812,  eeptbr.^tüa,  ®.  797),  cbenfo  *pitt« 
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fc&aft  (§ufelanbs  Journal,  Sa^rgang  1818,   $eccmber* 
Stütf). 

&er  Xob  bcfcfyliefjt  am  ^auffgflen  bie  geibenSfcene  unb 
Wirb  cntwcber  burcfy  ßrftirf'ung ,  ober  nacfc  vorhergegangenen 
ßonvulfioncn  burd)  ©efyirnlcilnnung  herbeigeführt. 

Als  gofgefranf&eiten  beS  Croups  fyat  man  beobachtet 
Vereiterung  ber  Schleimhaut,  Verhärtung  bcrfelben,  felbfi  ben 
SBranb.  ^Xüe^  bieS  Wirb  jeboa)  nur  unter  befonberen,  weiter 
unten  anjugebenben  llmßdnben  gefdjefcen  fönnen.  dagegen  bleibt 
fcduftger  jurücf  eine  fefyr  hartnackige  Jpetferfeit  unb  unter,  allen 
ilmßänben  eine  fefyr  grofje  Geneigtheit  ju  SHücffcillen.  So  er; 
Säfylt  SKajt  ein  SSeifpiet  von  einer  äwölfmaligcn  Söieberfyolung 
beS  Croups  bei  bemfelben  Snbivibuum  (v.  SiebolbS  3»nm. 
18.  XIII.) ,  unb  jebem  befestigten  Arjte  werben  gälle  beS 
öfteren  Auftrittes  ber  $ranfl)cit  bei  bemfelben  ^ubjeete  vor* 
gekommen  fei)n. 

SDaS  33ilb  ber  $ranf§eit  ijl  nun  $war  in  ber  vorfielen* 
ben  S3efa)reibung  im  tillgemeinen  gegeben,  bie  ^Beobachtung 
am  ^ranfenbette  läßt  aber  mefyrfaaje  SKobifkationen  in  ber 
S)ar|Mung  beffelben  erfennen,  welche  uns  auf  bie  fpecieüere 
gormgejkltung  beS  Croups  führen.  SDiefe  finb  aber  ab§ans 
gig  von  bem  befonbern  Verhalten  ber  Statut  beS  $ranfl)eitSs 
projefFeS,  von  ben  Kombinationen  unb  (Somvlicationen,  welche 
berfelbe  eingebt,  unb  von  ber  Art  feinet  Verlaufet. 

f  627. 

2Benn  nur  bie  verriebene  Art  unb  SSeife  in  SBetracfyt 
Sieben,  in  Welcher  bie  $ranffyeit  auftritt;  Wenn  wir  erwägen, 
tag  bie  £eid)enöffnung  uns  bie  SBilbung  ber  spfeubomembran 
feineSWegeS  als  eine  conpante  (£rfa}einung  nadjweifet,  ja  fo* 
gar  öfter,  tro£  beS  töbtlicfyen  Ausganges,  Ue  beutlicl)en  $enn» 
Seiten  ber  (*ntjünbung  vermijfen  laßt,  uns  vielmehr  !lar 
vor  Augen  legt,  bü$  eS  ftd)  in  einzelnen  gdüen  um  eine  fub* 
ftanjieüe  ScfyleimfyautcMsünbung  o&ne  SBübung  von  ^feubomems 
fcranen  fyanbelt,  in  ben  meinen  ein  folc^er  (frjtibationSprcjcf* 
$war  Statt  finbe,  jeboa)  in  einem  verriebenen  (Bxabe  unb  in 
verfc&iebener  Qualität  unb  oft  in  einer  fola)en  Art  vorfcanben 
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fetj,  bog  aus  bem  ^ranf^eitSprobucre  bie  ßrfu'cfung  nicbt  fü^- 
lief)  erflart  werben  fann;  ba£  in  einzelnen  gdllen  aber  auc§ 
fogar  beim  Mangel  ber  spfeubemembran  alle  geilen  ber  (f_nr= 
jünbung  ber  <S4)leimf)aut  fehlen:  fo  muffen  mir  fcfycm  aus  bie* 
fen  Umftänben  auf  i>k  Stoßest  geleitet  werben,  baf*  ei?  fid)  fyier  um 
einen ^ran^eit^projeg  fyanble,  ber  in  bergntjünbung  ber<S$(eim* 
fcaut  nidj)t  allein  begrenzt  ift,  ber  in  feiner,  att£crl)alb  ber  (Brenne 
ber  <S$leimfyautentäünbung  gelegenen  SBefenfyeit  fiel)  mefyrfad) 
mobiffeirt  barfleften  fonne.  gaffen  mir  hierbei  jugletc^  bie  tter* 
fcfyiebenartigen  ^ranf^eitSbilber  auf,  roelcfye  ber  Croup  mit  ficfy 
fü^rt,  fo  geminnen  tt)ir  aud)  SSejiefyungen  für  biefe  SHfferens 
jen,  bei  meieren  bie  ©cfyleimfyautentu'tnbung  unb  »orjugsmeife 
bie  pfeubomembranftfe  jmar  eine  $auptroüe  fpielt,  bie  jebodj 
aber  auefy  tfon  einer  anbern  0eire  f)er  eine  SSegrünbung  ftnben. 
£>aS  eigentümliche  SBerfyalten  ber  $ranf§ett  |_at  bie  2ler$te 
längjt  barauf  aufmerffam  gemacht,  ba$  ben  Mttyfatfnsxmn  ein 
§auptantli)eil  bei  ber  SBilbung  ber  ,$ranffyeit  gebühre,  unb  id) 
tyojfe  weiter  unten  barjutfyun,  bafj  bie  $ranff)eit,  in  fo  fem  e$ 
jtcfy  um  einen  magren,  achten  Croup  fyanbelt,  eine  bttrefy  (*nt= 
jünbung  eingeleitete  tetanifcfye  $lffcction  ber  $efylfopf:9tert?en  mit 
einbiegt.  8öir  ^aben  hierbei  jebod)  in  ermdgen,  ba$  eS 
acute  unb  djronifcfye  fubflanjtelfe  Scfyleimfyautentu'tnbungen  beS 
^efylfopfeS  giebt,  meiere  bie  Groupfimipteme  mit  jicty  führen, 
olme  eigentlich  acfyte  Croups  ju  fetyn,  mo^on  uns  f$on  bie 
acute  $efylfopfentjünbung  bei  (frmacfyfenen  ein  geugnif;  ablegt, 
unb  ba$  biefe  <Si)mptome  aum  großen  £l)etl  »on  einer  23er= 
engung  ber  <Stimmri£e  erzeugt  merben  fonnen.  SSei  $inbem 
fömmt  eine  folcfye  ßntjünbung  ebenfalls  fcor,  aber  eS  mirb  faum 
möglich  fetm,  fte  immer  üom  magren  Croup  genau  ju  unters 
Reiben,  unb  eS  fyat  bafycr  einen  praftifd)cn  Stfußen,  bie  in 
ben  ßrfefeeinungen  unb  golgen  dbnlicfyen  ilran^eit6jufidnbe  in 
ben  ^Begriff  beS  Croups  mit  aufzunehmen  unb  als  SDiobiffs 
eationen  beffelben  ju  betrachten.  Cr»  fd)eint  mir  bieS  um  fo 
notbmenbiger  ju  fel)n,  all  bie  SStlbung  ber  spfettbomembran 
jmar  ber  fyduftgfte  Begleiter  beS  Croups,  aber  fcineStvegeS  ein 
not^menbigeS  SBebingniß  beffelben  iß. 
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SBcnn  id)  baSjent&e,  m$  bie  ^Beobachtung  am  SRtautuu 
hüte  unb  bie  £eid)enöffnungcn  nacfynxtfen,  mlfyer  in  93ctvad)t 
Siefye,  fo  gelange  ia)  ju  folgenben  gormt>cvfd;ieben^citcn  be$ 
Croups,  in  fo  weit  fo(d;e  oon  betn  Söerfyalten  ber  Statur  be$ 
^rancljeUSprojefieS  au^gefyen. 

1.  Ott  giebt  eine  acute,  intenjtoe,  parend)t)matöfe  <Sd)(eim* 
^autentjunbung  beS  $e&lfopfe$,  welche  eine  bebeutenbe  $ln= 
fcfywetfung  biefer  §aut  mit  (icfe  fit&rt,  bie  auefe  wofyl  $ugleidj 
auf  bie  SSdnber,  Revuen  unb  WluZMn  bes  $ef)lfrpfe$  mächtig 
eingreift  unb  bie  Qjrfcfyeinungen  be3  Croups  bebingt,  ofync  bie 
SMlbung  einer  spfeubomembran  311  fceranlaffen. 

2.  GS  giebt  einen  Croup,  bei  Webern  bie  pfeuboniem* 
branöfe  @4)leimtyautentjünbtmg  »orwaltet  unb  bei  welchem  ba$ 
bezeichnete  eigentümliche  Sftitleiben  ber  dlevoen  ai$  Wefentlicfye 
QSrunblage  ber  Mxcu$)ti%  eine  Stolle  fpielt.  SDiefe  gorm  iß 
bie  fydufigfle  unb  oft  epibemifd)  fyerrfcfyenb. 

3.  ßö  giebt  eine  feltener  üorfommenbe  (Sroupform,  bei 
Welker  bie  (f  efranfung  ber  Heroen  überwiegenb  fyeroortritt,  bie 
pfeubomembranöfe  <S$leimfyautentjünbung  aber  eben  fo  fel)r, 
als  bie  fubjlanjielle  erl)t^>ematöfe,  jurudfte^t. 

4.  (fnblia)  fann  man  noa)  eine  üierte,  »ielleidjt  am  fe[= 
tenpen  fcorfommenbe  gorm  unterfa)eiben,  weiche  unter  bem 
tarnen  be$  oebematöfen  Croups  begannt  ijt,  bie  üon  einer 
fubacuten,  cacfyefttfctyen  ®ifyleimljautent$ünbung  unb  oon  einer 
$lnfcfywetlung  berfelben  burcr;  Snftltration  im  S^ügemebe  ausgebet. 
(*$  lajfen  fia)  aud)  aufjerbem  noefy  anbere  gdlle  benfen,  roo 
eine  (Sntjünbung  in  ber  dläfye  be3  J^efylfopfeS  biefen  ins  $iit= 
leiben  äiefyt. 

3a)  will  bie  erfle  gorm  ben  pfylegmono^entäünblidjen, 
bie  jweite  ben  pfeubomembranbfen,  bie  britte  ben  neuropblogi* 
ßifcfyen  unb  bie  inerte  ben  öbematöfen  Croup  nennen,  unb  btef- 
einjelnen  gormen  in  bem  9ta$folgenben  in  i^ren  $auptjügen 
anbeuten. 

§.  628. 
1.  2>er  p^legmono6  =  entjünblia)e  Croup,  bie  Laryn 
gitis  phlegmonosa,  sthenica,  substantialis  activa. 
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<Sr  befällt  meift  plogtid),  fjat  nur  fetten  fatarr&aliföe 
(frfdjeinungen  ju  Vorboten,  funbigt  fieb  üietme^r  in  ben  mei* 
ften  gallen  mit  einem  heftigeren  große,  einem  actiöen  ßarfen 
gieber  an,  mit  Welchem  gucjleic^  bie  topifcfyen  Erlernungen 
fceS  $e$Ifopffeiben$  eintreten. 

2>er  Äranfe  Hegt  im  anfange  ta  mit  einem  rotten,  auf* 
getriebenen  ©efiebte,  fein  ^)ul$  ift  fetyr  frequent  unb  anfänglich 
Ijart,  bie  §i$e  unb  bie  Unruhe  jmb  gro£;  ivir  fyaben  es  fym 
meijt  mit  blübenben,  sollfaftigen,  eine  ad)t  entjünblicfye  £ln= 
läge  üerratbenben  3nbM°uen  5"  *§un-  Gelten  fmb  es  ganj 
junge  ^inber,  öfter  erfdjeint  bie  $ranfbeit  bei  Knaben  unb 
Sftäbcben  gegen  bie  Seit  ber  ^ubertatSentrmcEdung. 

&ie  §Ubmung3befd)Werbe  tritt  plökiicb  ein  unb  (tagt  t>on 
©tunbe  Sit  <Stunbe  unter  ben  fyefttgften  giebererfebeimtngen; 
bie  3nfpiration  ift  jifcfyenb,  pfeifenb,  ber  $eblfopf  wirb  ftari 
bewegt,  ber  ^e^merj  in  bemfelben  wirb  lebhaft  empfunben,  ja 
iDir  bemerfen  Wobl  gar  §i$e  unb  2(nfd)Weüung  in  ber  ©egenb 
beiJelben.  SDer  Ruften  ifl  weniger  heftig,  meift  furj  unb  raufy 
unb  mit  einem  lebhaften  @0)merj  im  ^efyifopf  oerbunben. 

3e  mebr  tu  ^tbmungsbefebwerben  sunebmen,  beßo  mebr 
»erdnbert  ft<§  %a$  2Infeben  beS  $ranfen.  (Sr  wirb  bleicb,  fein 
®eß$t  erfdjcint  Wie  aufgebtmfcn,  ber  $uf6  wirb  fo  frequent, 
Weic§  unb  Hein,  ba%  er  faum  gefügt  werben  fann,  unb  bringt 
eine  fraftige  abliebe  ^unjteinwirfung  nia)t  fa)neüe  §ü(fc,  fo 
folgt  ber  £ob  fel)r  balb. 

^ie  $ranfbeit  maa)t  überhaupt  einen  raffen  Verlauf  unb 
tobtet  öfter  febon  am  jweiten  bis  brüten  £age.  ®$  fommen 
jebod)  aud)  gaüe  t-or,  wo  bat  llcbel  weniger  acut  ücrläufr, 
gegen  ben  SWorgen  remittirt,  in  ben  SRacfymittagSfmnben  unb 
am  §Ibenb  aber  wieber  jttnimmt.  3"  aßen  gallen  tritt  aber 
eine  heftigere  gieberrcaction  als  feerücrpccfeenbe  (5rfd;einung  auf, 
mit  Welcher  bie  ßntjünbung  im  ^cb^opf  fteigt  unb  fallt. 
2>arum  mifeben  fieb  aufy  befonbcrS  jur  Seit  ber  exacerbation 
bie  SCngftanfäHe  mit  ein. 

2>ie  Scicbenöffnung  weifet  un$  eine  bttrcrjgreifenbe  <&ufc 
panjentjünbung  bc$  ilebitopfe*  otyne  pfeubomembranöfe  2fu$* 
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fd)Wißung,  fyin  unb  wieber  felbß  SSranb  natf).  git  einigen  ga(- 
len  betont  fia)  bie  (Sntjünbung  aucr)  b\$  in  bie  £uftrbf)re  unb 
bie  £uftrofyrenjweige  au£. 

§.  629. 

2.  2>ic  pfeubomembranöfe  Grottpform  ober  bie  Angina 
membranacea  im  engeren  (Sinne  beS  SSorteö  beginnt  immer 
mit  fatarrbalifctyen  gufdllen  unb  fann  r>erfa)iebene  (SrabeS* 
abfmfungen  in  il)rer  StfuSbilbung  eingeben,  woöon  bie  befou* 
bere  SBefcfcaffen&eit  beS  G'rfubatS  fcorjugSweife  abhängig  wirb. 
3m  allgemeinen  werben  wir  eine  leichtere  unb  eine  intenfioere 
gorm  swctf'mäfjig  untrfebeiben  fönnen.  %it  erfiere  %&i  man 
ai$  Angina  memo,  catarrhalis  ober  Subinflammatio  pseu- 
domembranosa,  bie  anbeve  aU  Angina  membranacea  in- 
flammatoria  unterfebieben.  3m  allgemeinen  f)at  biefe  gorm 
einen  langfameren  Verlauf,  ber  p$  oft  auf  7 ,  9 — 14  Sage 
auSbefcnt;  ja  man  fyat  fogar  in  felteneren  gcillen  einen  cr;ro* 
nifd)en  Verlauf  beobachtet. 

£)eftcr  geben  mehrere  Sage  mit  einem  leichten  $nftm  unb 
<Scr)nupfenjufäÜen  bafyin,  befcor  bie  eigentlichen  Grotipfimiptome 
bemerft  werben.  JDefter  bauern  biefe  fatarrfyalifcfyen  Vorboten 
aber  nur  eine  furje  Seit.  Wteify  im  Verlauf  be£  ^weiten  ober 
brimn  SageS  wirb  ber  §uften  raub,  unb  man  bemerft  beim 
tieferen  3nfpwren  einen  pfeifenben  Son  im  ^etjlfopf.  2>ie 
hinter  ftnb  $war  mißgejlimmt,  aber  meijl  nicfyt  aujfallenb 
franf,  unb  ein  gieber  entweber  gar  nicfyt  üorfyanben,  ober  bodj 
nur  fetjr  unbebeutenb.  51m  5lbenb  be£  2ten,  3ten,  4ten  Sa? 
geS  ftetlt  fid)  jebocfy  eine  heftigere  gieberreaction  ein  unb  mit  ifyr 
treten  bie  (Sroupftymptome  beutlicl)er  tjeroor.  3n»  35efonbere 
Wirb  ber  §uften  ftarfer,  fe^r  raub)  unb  t;ol)ltönenb  unb  jie^t 
öfter  G'rbrecben  gerbet,  womit  nidjt  feiten  ein  eiweifjjtoffarti* 
ge$  (Bcrinfel  ausgeleert  Wirb.  £)ft  maa)t  bie  Äranf^eit  am 
vierten  Sage  noeb  bebeutenbere  Staiifjioncn,  naa)  unb  naa) 
Werben  biefe  aber  immer  furjer,  bie  2Ubmung$befcr;Werben  ner> 
men  jtt,  ta€  gieber  bleibt  bauernb,  unb  je  nact)  ber  t>erfcr;ie= 
benen  Qkabelau^bilbuna.  jleigt  ba$  Uebet  nun  langfamer  ober 
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rafa>r  jur  gr5geren  $5$e.  (*S  giebt  einzelne  fubacut  t>er(aiu 
fenbe  galle,  bei  meieren  btefe  $Berfa)limmeruug  nur  fefcr  aiU 
mdfylig  eintritt.  SDer  heitere  SBcrtauf  ber  $ranf&eit  fteHt  fia) 
nun  auf  bie  bereits  §.  626  angegebene  SSBeife  bar. 

f.  630. 
3.  §)ie  neuropfyfogiftifcfye  Groupform  tritt  pljfyfjä)  be$ 
0lacf)t£  im  SBette  ein,  nacfybem  bie  $inber  2(benbS  anfdjeinenb 
gefunb  $tt  SBette  gegangen  waren.  SBon  einem  plöfciicfyen  ©r* 
jhcftmgSanfafte  erwetft  fahren  bie  $inber  erfd)rccfen  unb  notfys 
fcfyreienb  auf.  S>er  müfyfame  Sitfyem  ift  furj  unb  fdmeü,  ein 
grober,  rauher  SBafjton  beS  ©timmorganS  Id^t  fid>,  felbft  in 
einiger  (Entfernung,  fybren,  fyin  unb  lieber  i|t  bie  3nfpiration 
jeboa)  mefyr  pfeifenb.  Q$arafterijiifc&  ift  ber  Mangel  beS  §u* 
penS,  unb  Wenn  aua)  in  einzelnen  gdüen  ein  §u|lenanftoß  fta) 
einpnbet,  fo  ijl  berfelbe  bod)  nur  fürs  unb  fh-fyt  mit  ber  Wtfc 
mungSbefcfywerbe  in  feinem  S3er^a(tniffe.  &aS  ©eficfyt  ber 
^ranfen  i(t  anfdng(ia)  rotl)  unb  aufgetrieben,  oft  fo  Nie  ber 
übrige  Körper  mit  Slngftfdjweiß  bebeeft;  bie  $inbcr  werfen  fia) 
ton  Slngft  gefoltert  ^in  uub  f)er,  greifen  unwittfü&rltd)  naa) 
bem  $e^(fopfe,  i&r  §er$  gittert,  ber  spuls  if|  fefyr  frequenr, 
ungleich,  weid)  unb  flein  unb  befunbet  bie  burd)  ben  (SrßicfungSs 
anfall  herbeigeführte  bebeutenbe  Störung    ber  SBlutberoegung. 

S)er  Weitere  Verlauf  jteüt  ftcfy  nun  fcerfcfyieben  bar.  Gfo 
giebt  gdüe,  wo  bie  «ßranffcett  ofyne  $\emiffion  fortbauert,  wo 
bie  5ttl)mungSbefcfywerbe  in  furjer  Seit  immer  mefyr  junimmr, 
unb  wo  fefcon  am  2ten,  3ten  Sage  ber  %ob  erfolgt. 

Stnbere  gdüe  giebt  eS,  wo  ber  erfte  heftigere  Unfall  ganj 
ttoüfommen  oorübergegangen  §u  fetw  fa^eint,  unb  nur  eine 
geringe  $UfymungSbefd)Werbe,  fo  wie  ein  etwas  rauher  Xon  ber 
(Stimme  jun'icfbleibt,  bis  naefy  einigen  ©tunben,  ober  aua)  wo^>( 
erft  in  ber  folgenben  9tad)t  ein  neuer  Unfall  eintritt  unb  bie  gort= 
bilbung  beS  UebelS  weiter  füf)rt.  3«  ben  meinen  gdüen  beob= 
aalten  wir  nur  eine  bebeutenbere  SKemiffion,  in  weiter  ins 
S3efonbcre  auefy  ber  fanget  eines  beutlicb;  attSgefprocfeenen  gie= 
bcrS  beachtenswert^  ift.    3»  farjer  %tit  jleigert  fta)  bie  $rauf-- 
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$eit  aber  fcon  fettem  tmb  ucrldttft  bann,  nadjbem  bie  ßrflicfung^ 
jtifÄdc  überwiegenb  geworben  finb,  wie  jcbe  anbete  gorm  be$ 
Croups. 

£>ie  $ain>tuntetfc^cibung€merFmaIc  liegen  in  bem  pf6#(i> 
eben,  unvorbereiteten  Gintritt,  im  SJiangel  unb  gurücf fielen  be$ 
«pußenS,  in  tm  anfänglich  l)in  unb  wieber  »orfommenben  be* 
beutenben  SRemiffltonen  nnb  befcnberS  in  bem  Mangel  eines 
beutlid)  au$gefprod)enen  gieberS  im  anfange  ber  Äranf&etr. 
(Spateren  Wirft  bit  $(tl)mungSbefd)Werbe  fo  üeranbernb  auf 
bic  SSltttbewegtmg  ein  unb  bie  §ingßjufdlle  trüben  ba$  Mge* 
meinbeftnben  fo  bebeutenb,  bafjj  über  ben  gieberjuftanb  ein  ricfys 
tigeS  Urteil  niajt  gefallt  werben  fann. 

3>ict)rere  $(er$te  unb  <S$riftfteller  »erwed)feln  biefen  neu* 
ropblogiftifcfyen  Croup  mit  bem  Asthma  Millari,  btftm  (2$'u 
ftenj  fogar  »on  bieten  in  21brebe  gejtettt  Wirb.  S^ifcljen  UU 
ben  ^ranffjeitsformen  giebt  eS  jwar  2(nnät)erung$ptinfte  bura) 
gwifd)enfornien,  aber  fte  finb  bennod)  Wtfentlid)  »erfd)ieben, 
unb  $war  fowol)(  u)ren  Sufdllen,  als  ifyrem  £öefen  naefy.  2>er 
Croup  (teilt  unter  alten  llmjMnben  eine  ßhitjünbungSfranfljeit 
bar,  welche  aut  einer  fpecijifa>n  Urfac^e  l?eroorgel)t  unb  burcl) 
bie  fyieroon  bebingte  £f)eilnal)me  ber  $efytfopfneroen  (üiefleic^t 
aud)  ber  SRefpirationSneröen  überhaupt)  als  neuropbfogißifcfye 
(Sntjünbung  fiel)  auSfpricfyt,  wobei  bann  ein  »erfcfyiebeneS  SSer* 
fyältnifj  swifcfyen  ber  eigentlichen  (£nt$ünbung  unb  bem  9?en?en= 
leiben  eintreten  fann,  woraus  fiel)  bie  erwähnten  SöefenSmobU 
ficationen  ergeben.  S)aS  Asthma  Millari,  was  icfy  aus  eige- 
ner Beobachtung  fefyr  wofyl  fenne,  ift  ein  reiner  Krampf,  ber 
jwifcfyen  ber  tetanifcfyen  unb  conmtlfimfcfyen  gorm  fcfywanfr,  ber 
Weniger  ben  ^e()lfopf  als  bie  £uftröfyre  unb  bie  Sttftrö&ren« 
^Weige  befällt,  minbejlenS  in  biefen  Seilen  abwedelt  unb  fa)on 
fyierburcfy  ein  ganj  anbereS  ^ranf^eitSbilb  giebt.  3$  B>#£ 
Weiter  unten,  wo  üom  £Befen  beS  Croups  tit  Sftebe  ij$,  auf 
bie  $erwanbtfc§aft  jwifc^en  biefem  unb  bem  Asthma  Millari 
netter  eingeben  unb  bie  SSerfa)iebentyeit  beiber  ^ranf^ett^uftdnbe 
naefouweifen  fucfyen. 
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§.  631. 

SDer  6bematofe  Croup  beseitet  euie  eigene  SJtobiffcarion 
ber  $et;lfopfentjünbung  Ui  ßrwacfyfenen.  Sag  er  bei  ^inbem 
»orfomme,  ift  bis  jefct  erfat)rung$mdgig  nicfyt  nacfygewiefen ; 
bie  SKögli^feit  lagt  g$  jebocr)  bei  catt>ftifcr)en  $inbern  un& 
bei  einer  mefyr  fubacut  »erlaufcnben  $el)lfopfentsünbung  nict)t 
ableugnen. 

SDurd)  £ei<$enöffnungen  ftnb  wir  belehrt,  bag  e£  fi$  §ier 
itm  eine  wdfferige  ober  wdJTerig^eiterartige  $lu$fcl;wifcung  im 
getlgewebe  t)anbelt,  wobttro)  eine  $luftreibung  unb  5lnfa)n?el= 
lung  ber  (Scfyleimfyautfalten,  welche  üon  bem  Äefclbecfel  jtt  ben 
(Siefjfannenfnorpeln  fid>  erpreefen,  bebingt  Wirb,  ßine  folcfce 
ginfdjweüung  fann  fio)  einzig  auf  biefen  spttnft  bcfajrdnfen,  fie 
fann  ftet)  aber  auefy  weiter  erßrecfen  unb  bis  ju  beu  «Stimm* 
Mnbem  bie  (Schleimhaut  affkiren. 

Sie  ^rant^cit  fömmt  üor  bei  caa>ftifcr)eh,  gef  et)  Wachen 
3nbit>ibuen  unb  befonberS  als  Ausartung  einer  cfyronif4)en 
Laryngitis.  äftan  Will  baS  liebet  jebocl)  auefy  plolslia)  bei  gefun* 
ben  Sftenfcfyen  tyabm  eintreten  fet)en.  Whi\1  macfyt  eS  einen  fub* 
acuten,  t;in  unb  lieber  fclbjt  einen  cfyronifcfyen  Verlauf,  inbem 
eS  fid)  auf  mehrere  $8ocr)en  fcerfcfyleppt.  * 

1Ö<  beginnt  mit  bem  @efüt)l  eines  §inberni|7eS  unb  eines 
SDrucfeS  im  $et;lfopf,  treibe»  mehrere  Sage  befugen  fann,  or)ne 
eine  auffallenbe  SBebeutung  ju  erlangen.  93alb  bekommen  bie 
Traufen  aber  eine  (*mpfuibung,  als  peefe  ein  frember  Körper 
im  Mtfyitoitft,  unb  nun  (feilt  fiel)  ein  bem  Croup  ä()nlia>r  $tifien 
unb  eine  raut)e  Stimme  ein.  Sie  5ltcjmungSbefcf;werben  wer* 
ben  je£t  balb  fet)r  bebeutenb  unb  finb  baburefy  ausgezeichnet, 
bäjj  jwar  tat  5IuSattjmen  leicht  unb  ot)ne  §>inbcrnig  oon  Stat« 
ten  gefyt,  bie  3nfP*rari°n  aDer  fcfo  fcfywierig  erfolgt  unb  mit 
einem  pfeifenben  £on  »erbunben  iß.  Siefe  9*efpirationS= 
befcfywerbc  fh'igert  fid)  parort)Smatifcc)  unb  lagt  wieber  nacl). 

3m  wetteren  gortf  abreiten  beS  Hebels  ftellen  fia)  aber  (!rr* 
fticfungSjufdlic  ein,  baS  Öeßdjt  nimmt  eine  blaffe  unb  liüibe 
garbc  an,  fcfywillt  öbematbs  auf,  ber  spuls  wirb  fet)r  frequent 
unb  frein,  bie  $aut  Wirb  (alt/  unb  ber  £ob  erfolgt  entweber 
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fcurd)  (*rßirfung,  ober  in  gofge  eine^  feeunbaren  (5etyirnfeiben$. 
<Diefe  oebematöfe  Äefelfopfentaünbung  ift  im  fyöcfeßen  ®rabe 
leben$gefd&rlicf)  unb  naef)  bem  2ht$wei$  ber  bisherigen  SBeobacfe* 
tungen  niemals  geseilt  worben. 

f  632. 

$(nberWeitige  fDiobipcationen  beS  Croups  geljen  fyeröor 
au$  ber  Kombination  mit  anbern  Brautzeiten  unb  au€  ber 
SBerbreirung  ber  pfeubomembranöfen  £'nt$ünbung  über  bie  (Bren&e 
be$  Äcfelfopfe*  itocA*. 

3n  biefer  (enteren  SBejic^ttn^  feaben  Wir  su  beachten: 
a)  bie  5(u^breitung  ber  pfeubomembranöfen  6nt$i'inbimg 
auf  bie  Trachea  unb  bie  SBroncfeiafoerjweigungen.  S)cr  erftere 
galt  fömmt  fe^r  oft  fcor  unb  lagt  fio)  burd)  beßimmte  SDlexU 
male  faum  feßßeüen,  wenn  nietjt  anberS  bie  gtifattc  be$  Stift* 
röferenfatarrfeS  oorfecrgingeil«  5fud)  ein  befonberS  feorjier,  raus 
fyer  Xcn  U€  §uften$  unb  eine  fefer  frdufrge  Söieberfefer  beffet«1 
ben  werfen  ben  83crbacr)t  be$  2)iitergriffenfet)n$  ber  0cbhimfyaut 
ber  Trachea.  <So  weit  icfy  aus  eigener  unb  burO)  £eia)en« 
Öffnungen  -  conßatirter.  ^Beobachtung  fpreefeen  fann,  ßnbet  eine 
genaue  SIbgrenjung  ber  feäutigen  Crntsünbung  auf  ben  &t$U 
fopf  fetten  (Statt,  fonbern  Ui  Weitem  am  rjdtiftgften  iß  bie 
Trachea  mit  ergriffen. 

2>ie  pfeubomembranöfe  Bronchitis  fömmt  ebenfalls  öfter 
oor,  wenn  in  Seiten,  .wo  bie  Bronchitis  bei  Binbern  aflge« 
meiner  verbreitet  iß,  bie  pfeubomembranöfe  Gtotjünbung  ßcfj 
mit  einmifdjt.  2>iefe  ßeigt  bann  öfter  oon  ben  SBroncfyien 
an$  nad)  ber  Trachea  unb  bem  «ftefclfopf  in  bie  §öf)e.  5tu^er 
ben  Symptomen  ber  Bronchitis  ßnben  wir  tjier  bm  raupen 
Groupbußen,  ber  fcdttftge  5Infd((e  mad)t,  jugteid)  ein  &ofc(e$ 
«Pfeifen  in  ber  £iefe  ber  S5ruß,  mit  fjö^er  geßeigerter  SRefpts 
rationSbefajwerbe,  bie  ßd)  jebod)  baburd)  att^eiebnet,  ba%  bie 
Snfpiration  burd)  ben  $efclfopf  frei  erfct)eint  unb  bafeer  ba$ 
spfeifenbe  ber  Groupinfpiration  niefet  Warirm^men  lagt,  Wenn 
»liefet  anberS  bk  Äranffecit  ßc#  bereit  bis  auf  ben  Larynx 
»erbreitet  $ar.    ®iefe  pfeubomembranöfe  Bronchitis  tyat  eine 
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um  fo  größere  fBebeutung,  als  bie  Crntfernung  ber  SWembra* 
«en  an$  ben  &uftrörjrenaWeigen  fattm  mögltdj  ip  ttnb  eine  $er* 
popfung  berfelben  leidet  fyerttorgebracfct  »werben  fann.  3m  && 
gemeinen  macfyt  pe  jebod)  einen  (angfameren  Verlauf,  a($  ber 
^efylfopfcrottp,  ttnb  wenn  hie  ^ttffctywifcung  mefyr  att^  einem 
pfeubomembranöfen  ©erinfel  bepefyt,  fo  ip  bie  §eilung  aud)  nicfyt 
unmöglich,  wie  itfy  bureb;  eigene  ^Beobachtung  Neroon  belehrt 
Worben  bin. 

b)  £>ie  Ausbreitung  ber  pfeubomembranöfen  ßntsünbuncj 
auf  bic  Siacfyeufyöfyie  ttnb  bie  SWanbefa  fömmt  befonberS  in 
Groupepibemieen  üor.  2)ie  einzelnen  Crpibemieen  »erhalten  fiel) 
in  biefer  §inpd)t  jeboer;  oerfd)ieben.  3n  &en  meipen  gaüen 
fyabc  ifi)  pe  nicfyt  gefunben.  Q$  giebt  inbefifen  eine  attgemeis 
nere  SHSpofftion  jur  pfeubomembranöfen  Qmtjünbung,  wie 
folcfye  fcon  SSretonneau  ttnb  nod)  furnier;  r>on  mir  felbp 
beobachtet  worben  ip,  fo  ha$  neben  htm  Croup  aueb;  eine 
tnet)r  ober  weniger  auSgebefynte  pfeubomembranöfe  ©cfyleimfyauts 
entjünbung  be£  Tractus  alim'entarius  unb  be$  9?ittnbe»  ttors 
lömmt.  3w  S)ecember  1836  ttnb  Santtar  1837  fa&  icb;  ben 
Croup  fefyr  fyäupg  mit  ber  3nfluen$a  gepaart,  gleichzeitig  aber 
tarn  in  Söerbinbung  mit  bem  Croup,  aber  attcj)  ojwe  tiefen, 
eine  pfeubomembranöfe  ©cfyieimfyatttentjünbung  be$  Tractus 
alimentarius  »or,  ttnb  nict)t  bto£  $inber,  fonbern  aucr;  oieie 
erwacfyfene,  felbp  alte  sperfonen  würben  oon  berfelbcn  ergriffen, 

§.  633. 

Unter  ben  §3erbinbungen,  Weiche  ber  Croup  fonp  mit  am 
fcern  $ranfr)eiten  eingebt,  pnb  folgenbe  bie  gewöhnlichen: 

a)  SDaß  er  im  anfange  unb  im  Verlauf  be$  ^euc^^tu 
Pens  öfter  auftritt,  ifi  eine  fefyr  bekannte  S^atfacfce. 

b)  ßben  fo  oft  ip  feine  5Ut3bilbung  beim  5lttSbrucr;  unb 
Im  Stadium  efflorescentiae  ber  SWafern  beobachtet  worben. 
3$  fat)  i&n,  unb  baffeibe  ip  »on  erobern  Slerjten  gefc&efcen,  in 
SSerbinbttng  mit  bem  @$arla<&  unb  hm  Torfen.  £)b  wir  e$ 
in  tiefen  gaflen  aber  immer  mit  einem  achten  Croup  ju  tfyun 
tyaben,  ip  no$  nicfyt  genügenb  erwiefen,  unb  fetyr  oft  mögen 
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bie  Groupiufd'fle  §icr  nur  ton  einer  etant^ematif^en  2(ffection 
fcer  0cbleimbattt  beS  $ebtfopfe£  unb  ber  Shiftrbbre  bebingt 
tverben.  3n  einzelnen  ga'llen  finbet  aber  allerbtngS  eine  ßom* 
bination  mit  bem  wabren  Croup  (Statt. 

c)  3$  $<*fo  in  btv  neußen  'Bcit  bie  SSerbinbung  be$ 
Croups  mit  ber  Snfteertja  in  einer  folgen  2(uSbebmmg  beob* 
acbtet,  ba$  bie  gnfluenja  unb  Groupepibemie  gleichzeitig  be* 
fianben.  3?iir  ift  triebt  befannt,  M$  bicfe  SBerbinbung  fonjt 
fa>n  beobachtet  korben  wäre.  <Sie  gehört  aber  au  ben  hUi 
artigften,  t)a  fid)  bie  pfettbomembranöfe  (Sntjünbung  ^ier  fefjr 
oft  über  bie  ganje  guftrobre  unb  bie  £uftröbrenswetge  mit 
attSbelmt.  3*  fab  biefe  SSerbinbung  am  fcauflgßen  bei  $in= 
bem  aWifcfyen  bem  2ten  bis  6ten  £eben£jabre.  £>er  Croup 
tbeilt  ^>ter  met)r  ben  fcbleicfyenben  Verlauf  ber  Bronchitis  unb 
Wirb  burefy  biefe  mit  unterbalten,  We^balb  benn  aua;  feiner 
Teilung  l)ier  grofie  <©cbwierigfeiten  entgegentreten,  (^iebe 
meine  flinifd)en  Mitteilungen  §eft  3,)  unb  ber  £ob  ben  ge* 
w5bnlicben  SJuSgang  berfelben  maa)t. 

d)  &$  giebt  enblia)  aueb  einen  cbronifcfyen  Croup,  ber 
jebod)  mebr  bei  erwaebfenen  sperfonen  unb  alteren,  bura)  eine 
cac^cftifcb--bl)^crafifcbe  Anlage  ausgeweiteten  ^inbern,  als  bü 
jüngeren  $inber,  im  (Sanken  überhaupt  nur  feiten,  beobachtet 
Wirb.  2Beber  f)at  einen  folgen gall  mitgeteilt,  wo  ber  ebro* 
nifebe  Croup  bureb  eine  SÖtaaßafe  erjeugt  würbe.  (§orn$ 
2lr($to,  3^3-  1816,  §eft  2,  ©.  219.) 


S>ie  Senologie  be$  Croups. 

§.  634. 

£Benn  icb  swar  in  ber  SBefcfyreibung  'fcie  acute  Laryngi- 
tis unb  bie  oebematöfe  cacbeftifebe  $eblfr>pfSent$ünbung,  ber 
5lebnücbfeit  ibrer  (*rfd)einungen  unb  jbreS  Verlaufes  wegen, 
mit  aufgenommen  fyabt,  fo  fcbliefjt  tk  fpecijtfcbe  (Jroupentauns 
fcung  boa)  nur  bie  pfeubomembranbfe  unt>  bie  neurop^logijufcbe 
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gorm  ein,  unb  auf  tiefe  wirb  ba|er  ba$  fya  (Befagte  »er* 
3ug$weife  bejogcn  werben  muffen. 

SDie  (Sroupcntjünbung  ift  üormgSweife  eine  $ranf(jeit  ber 
gemäßigten  unb  nörblidjcren  gerne  unb  nimmt  tn  ifcrrr  §aufi> 
feit  gegen  ben  ©üben  ^>in  ab,  in  fo  fern  nid)t  locale  fli* 
matifdje  (finflüffe  einzelner  ©rgenben  bie  £lu£bilbung  berfef* 
fcen  begünftigen.  Gin  mefyr  feud;teS  unb  rauf)e£  $lima  §at 
einen  entfdjiebenen  (Sinpup  auf  fein  häufigeres  SJorfommen,- 
barum  erfcfyeint  er  fcoraugSWeife  an  StteereSfüften,  in  fumpjjgett 
jiiebrig  gelegenen  unb  fcafyer  feuchten  ©egenben,  bk  bem  uns 
mittelbaren  (Sinfluj}  be$  raupen  SftorbwinbeS  aufgefegt  finb. 
Sn  fyieffger  ©egenb  bringt  eine  raufye,  neblid)te,  burefy  9torbs 
Winb  bewegte  £uft  Groupanfäfle  fyeroor.  3,n  allgemeinen 
fann  man  nad)  bem  geugnif;  ber  belferen  S3robad)ter  eine  raufye, 
reijenbere  falte  unb  feuchte  8uft,  bei  norblicfyer  ober  norbwejls 
lieber  unb  ojllicfyer  SBinbric&tung  unb  hei  einem  wieberftoltc« 
(gelaufen  be$  SemperaturjuftanbeS,  als  ein  wefentlidnS  S8e= 
bingnif;  für  bie  S5i(bung  ber  $ran%it  betrachten,  unb  wenn 
id)  meiner,  eine  lange  dleifye  »on  Sauren  umfajfenben  Bbeofc 
acfytung  trauen  barf,  er  fd)  eint  ber  Croup  unter  ber  (finwir* 
fung  einer  folgen  £uftbefcfyaffenr;eit  eben  fo  fyäujig  tiefer  im 
£anbe,  als  an  ber  SfteereSfüjle,  wenigftcnS  an  ber  ber  Öftfee, 
wa  er  gerabe  nid)t  ju  bm  aujfaüenb  §äuffg  torfommenben 
$ranffeeitcn  gehört. 

Stajj  bie  bezeichnete  guftbefd>affent)eit  fcorjugSWeife  bem 
«perbfte  unb  bem  grüfylinge,  fo  wie  bem  feuchten  Sßinter  ans 
getjore,  bebarf  feiner  Grwä&nung,  unb  eben  fo  fejt  jlefyt  eS,  ba$ 
bie  $ranfl)eit  »orjugsweife  nur  in  biefen  S^^e^eiten  beobaa): 
M  Wirb. 

G'ine  beachtenswerte  (*rf$cinung  ift  es,  ba$  baS  tCuftrc« 
ten  beS  Croups  fo  fyauffg  in  bie  Üac&t^ett  fällt,  unb  biefelbe 
flirrt  ju  ber  Vermittlung,  ba$  bat  urfäa)lid)e  Söerfcältmfj  bef* 
felben  gerbet  einen  (Einfluß  ausübe.  3l*  e^  bie  fixiere,  feuchte 
SJcacfytluft  unb  ber  ^terburcr)  üeränbertc  eleftrifdje  guftanb  ber* 
felben,  ober  füfyrt  ber  <3d)laf  eine  befonbere  &ispofition  sur 
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(Sroupbilbung  herbei?  3$  wrmttttye  beibeS  unb  twrbe  mitet 
unten  meine  Anficht  barüber  auSfprecfyen. 

ßine  £&atfac§e  ift  eS  ferner,  ba$  ber  Croup,  tro£  beS 
SBefkrjenS  ber  ausbeuteten  LuftoerfydltniJTe,  nicfyt  immer  aufs 
tritt  ober  bocl)  nicl)t  immer  eine  bebeutenbere  Ausbreitung  er* 
langt,  ba$  bagegen  lieber  Seiten  toorfomnien,  wo  ber  CEroup 
unter  gleichen  £öitterttngSüerr;d(tmffen  eine  epibemifcr)c  SSerbrei* 
tung  erlangt.  (*S  füfyrt  biefer  Hmflanb  fu  ber  golgerung,  ba$ 
unbekannte,  atmofpfydrifcfye  fBeranberungen  bk  AuSbilbting  ber 
Jhranffyeit,  begünfligen  fbnnen,  üon  melden  bie£  e|nbemif$e 
Auftreten  berfelben  abhängig  roirb.  Söir  fyabm  bafyer  als  bis* 
ponirenbeS  Moment  für  bie  Groupbilbung  nod)  eine  befonbere, 
jn  ifyrem  gßefen  ni$t  erfannte  Luftconjlitution  anaune^men. 
SDer  Croup  pellt  »orjugsroetfe  eine  ^inberfranfrjeit  bar  unb 
nur  auSnafymSroeife  Ummt  ber  dcfyte  Croup  bei  folgen  erwachs 
fenen  sperfonen  uor,  roelcfye  burd)  eine  caa)eftifd)e  Anlage  aus* 
ge^eict/net  ßnb.  ör  mac^t  aber  anä)  ganj  befonberS  nur  eine 
$ranff)eit  beS  früheren  finblic^en  Lebensalters,  fömmt  am  rjdu* 
ftgften  i?or  jiwfc&en  bem  1— 2ten  gafyre,  nimmt  an  §aupgfett 
ab  bis  jum  7ten  S«^e,  unb  roirb  bann  eine  feltene  MxanU 
tyeit.  Anbral  $at  350  gdlle  ber  $ranfr)eit  in  biefer  §3e$fe* 
tjung  jufammengeftellt  unb  ba&on  fallen  auf  bie  erfreu  12 
SKonate  beS  Lebens  21  gd((e,  sauften  baS  1— 2te  %afyt  61, 
baS  2— 3te  45,  baS  3-4te  54,  baS  4— 5te  42,  baS  5— Sie 
39,  baS  6— 7te  29,  baS  7— 8te  3,  unb  bann  bis  *um  70fum 
Lebensjahre  jdfyrlia)  1—4  gdfle.  d)lan  t)at  audj  bk  SScfyau^ 
tung  aufgehellt,  baß  baS  männliche  (^efcfyfedjt  tjdufiger  tton  ber 
,$ranfr)eit  befallen  roerbe,  als  baS  rociblid)e;  fo  foflen  nad) 
Anbral  unter  543  gdüen  293  bem  männlichen,  218  bem  meib* 
liefen  ©efdjlecfyt  angehört  fjaben,  rodl?renb  in  32  gdüen  baS 
(£eftt)lett)t  nid;t  angegeben  roar,  3«x  finblicfyen  Lebensalter 
fyahe  id)  eine  fold)e  auffattenbe  £Dijferen§  nic^t  bemerken  fönnen. 

§duftger  roirb  ber  Croup  in  ber  ärmeren  SBotfStfafle,  als 
bei  ber  roofr^abenberen  beobachtet,  toobei  roofyl  »orjugSroeife  nur 
bie  ^dupger  bti  ber  erjtern  ttorfommenbe  ©nnnrtog  oon  &<fyäb* 

<£nf8finfamflen  II.  S3&.  21 
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lieferten,  welche  He  2luSbilbung  bej[el6en  begünjtigen,  in  S5e= 
trad)t  511  sieben  fetyn  bürfte.  . 

dagegen  ijt  es  außer  3  weif  et-  gejMlt,  ba^  irr  einzelnen 
gamilien  eine  befonberS  ^eruorpcc^cnbc  SDiSpofition  jur  2luS= 
btlbnng  beS  Croups  angetroffen  wirb,  unb  ba$  $inber,  it>elct>c 
bie  ^ranffyeit  ein  $Jlal  überfianben  fyahn,  eine  entfcr)iebene 
£>iSpofition  sur  £öieberfer)r  berfelbeu  begatten,  bk  fta)  öfter 
eine  dltifyc  fcon  Satyrn  fcmburct)  toirffani  beweifet. 

^ücffict)tlicr;  ber  Gonfutution  ber  hinter  fyabe  ict)  niemals 
einen  auffallenben  ilnterfcfyieb  bemerfen  fönnen,  benn  ia)  tjabe 
eben  fo  gut  frafrige  unb  Doüfaftigc,  als  eaa)eftifct)e  unb  tum* 
merlicfy  erndtjrte  $inber  öon  bem  Hebel  befallen  fetyen. 

gragen  wir  nun,  worin  baS  Söefen  biefer  im  früheren 
finblicfyen  Lebensalter  ttorwaltenben  Anlage  jur  ßroupbilbung 
liegt,  fo  werben  wir  üor^ugSweife  folgenbe  Umftänbe  in  35e= 
traa)t  gießen  muffen.  SDer  rjauptfacrjlicfyjte  ©runb  muß  wotjt 
in  ber  befonberen  S3efa)affent)eit  beS  Blutes  im  frnblictjen  Lebens* 
alter  gefugt  werben,  ^affelbe  iß  fe$r  reicbE)altig  an  Serum 
unb  (^iweißßoff,  unb  ber  Ueberfcr;uß  biefeS  lederen  in  ber  ans 
geregten  franf^aften  <Secretion  in  ber  <Sa}liimfyaut  muß  wot}[ 
als  ein  Wefentlict)  bsgünjtigenbeS  Moment  für  bie  33ilbung  ber 
spfeubomembran  betrautet  werben.  tg$  i|t  aber  atta)  ju  erwä's 
gen  bie  größere  9ieijempfdnglicl)feit  ber  «Schleimhaut  unb  bie 
fyer&orfpringenbe  Krampf  biSpofition,  bie  fief;  im  SfterfcenfDjtem 
beS  $inbeS  überhaupt  auSfprictjt,  in  bem  SufpirationSneroen* 
apparat  aber  befonberS  fyerüortritt,  wofür  uns  bie  Tussis 
convulsiva  unb  baS  frampfljafte  Asthma  SSeWdfe  liefern, 
ßine  fa)dblid)e  öinwirfung  ber  Stift  auf  bie  (Schleimhaut  ber 
SKefpirationSorgane  muß  unter  biefen  llmftanben  it)ren  ^ranfs 
fyeit  bilbenben  Einfluß  leicht  geltenb  machen  fönnen.  SDie  for* 
melle  35efcr;affenr)eit  beS  $et)lfopfeS  unb  feine  große  ßnge  im 
rmblicfyen  Lebensalter  begunfligt  ofyne  gweifel  bie  £3ilbttng  ber 
spfeubomembran,  was  um  fo  wat;rfd)änlicr;er  wirb,  wenn  man 
bebenft,  ba$  bit  ^inber  baS  franfr)afte  Secret  nur  feiten  tjeroor* 
bringen,  unb  ba$  baffelbe  ber  ori)birenben  Ginwirfung  ber  Luft 
um  fo  fixerer  unb  um  fo  längerer  ausgefegt  bleibt. 
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§.  635. 

Sie  (Megen^ettSurfadje  be$  Croups  bietet  o$ne  S^«M 
bie  örfältung  bar,  unb  jwar  fa)eint  oor$ugeWeife  eine  lofale 
(Mältung  be$  ^eljlfopfeS  unb  ber  Luftwege  in  SBetracfyt  $u 
fommen.  5Iber  bei  biefer  örfältung  fpielt  bie  ßinwirfung  eis 
ner  befonberen  &uftbefd)affenr;eit  eine  beachtenswerte  9Me. 
Sie  falte  feuchte  £uft  an  unb  für  ficfy,  in  ifyrer  unmittelbaren 
(*inwirfung  auf  fcie  <©a)leim$aut,  ijt  hierbei  jundd)|l  au  er= 
wägen,  unb  wenn  tt)ir  uns  hierbei  fcfyon  einen  bl)namifd)en 
Vorgang  benfen  fönnen,  Ui  welkem  bie  SReroenpapillen  £r)eif 
nehmen,  unb  ein  analogen  in  berjenigen  $(rt  üon  Csrfältung 
finben,  welche  »orntgsweife  ben  SRfyeumatiSmuS  erzeugt,  fo  ge* 
winnt  bie  $lnficr;t  »on  einer  gerbet  »or  fld)  gefyenben  fpecijf* 
fcr)en,  imponberablen  (Sinwirfung  um  fo  meljr  SBar)rfd)einlidjs 
feit,  wenn  wir  babei  in  SBetrad;t  jiefyen,  ba%  $ur  §er&orrufuncj 
einer  Groupepibemie  eine  befonbere  guftconjUtution  aU  wefent* 
ttct)e6  SSebingnig  tjerüortritt. 

äßenn  nun  bie  Groupanfatle  soraugSWeife  be$  9lac$t$ 
auftreten,  fo  bürfte  üon  ber  einen  (Seite  bie  feud)tere  falte 
9ka)tluft  mit  ifyrer  abgednberten  elef triften  ßinwirfung,  »on 
ber  anbern  <Seite  aber  ber  err)i£tere  gujlanb  ber  SRefpirationSs 
Organe  unb  bie  in  benfelben  fcorwaltenbe  Gongeßion  afö  b& 
ponirenbes  Moment  ju  befcfyulbigen  fet)n. 

Sie  ßrfafyrung  weifet  auefy  fetjr  oft  naa),  bafj  $inber, 
bie  Dorn  Group  befallen  werben,  fid)  üorr)er  bem  ©injlufj  ber 
raupen  na^faften  Stift  oft  felbft  mit  entblößtem  <paife  auSge* 
fe£t  unb  in  berfelben  erfyi&t  t)aben,  ober  minbejlenS  einer  plögs 
liefen  5(bfür)lung  ausgefegt  gewefen  ftnb. 

SStele  5lerjte  fyaben  aucr)  t>on  ber  gortpflanuwg  be$  Croups 
bttrd)  ein  Gontagium  gefprocfyen.  3$  ^be  swar  öfter  beob= 
achtet,  ba%  in  einer  gamilie  ober  in  bemfelben  %imttm  $tnber 
tnx'ü  hinter  einanber  am  Croup  erfranften,  bezweifle  jebod)  tk 
(£yißen$  eines  GontagiumS  im  engern  0tnne  be»  2Sorte$.  3fa 
ber  neueren  Seit  tyabtn  folgenbe  ^riftfteller  SBeifpiele,  bie  für 
bie  contagiöfe  SKatur  beS  Croups  fprecfyen  feilen,  mitgeteilt. 
<Sattinger,   (Dissert.  de  angina  polyposa,  Lips.  1809) 

21" 
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(Bregor l),  (groriep,  0totisen  au$  bem  (Miete  ber  iftatur 
unb  $eilfunbe,  IB.  14,  stfr.  2,  <S.  29.)  §enfe,  $anbb.  $ur 
drfenntnif;  unb  Reifung  ber  $inberfranf&.,  X.  2,  <S.  81.) 
§au£branb,  (SRufl*  SRagajin,  85.  20,  $eft  3,  Sa&rgang 
1825.)  Bourgeoise  (Revue  medicale  frangaise  et  etran- 
gere  etc?  Tom.  XII.) 

§.  636. 

(§:$  ftürbe  fjier  su  Weit  führen,  toenn  id)  bie  Dielen  »er* 
fd)iebenen  Stoppten  über  ba§  Söefen  be$  C^roup^  aufführen 
Witte.  <£te  (äffen  fiel)  jebod)  im  allgemeinen  auf  folgenbc 
^auptgefidytlpunfo  gurücf führen. 

Söictc  Kerjte  galten  bie  ^ranffyeit  für  eine  tntenpüe  Gtot* 
junbung  ber  (Schleimhaut,  bei  twl$W  bie  fBilbung  ber  ^fcu« 
bomeinbran  als  eine,  bura)  bie  Anlage  be$  fmbliajen  £eben$* 
alters  bebingte  (!rf$einung  p$  beigefellt. 

Rubere  Sierjte  feljen  in  ber  ßroupfranf^eit  eine  fpecipfcfye, 
burd>  ein '  b'efonbereS  atmofp&änfc&eS  ßontagium  eräugte  (*nt* 
Sünbung,  bie  mefyr  fuperpciell  aU  fubpanjiett  befielt,  tu  nacfepe 
S5ern)anbtfcl)aft  jum  $atarrfj  unb.  aum  ^eucfyljufien  einfließt, 
unb  M  me!#,',t  bie  2lu3fa)toi£ung  ber  plaftif^en  £i)mp$e  ganj 
toefentlid)  üon  bem  befonbern  S3crt>alten  ber  ß'ntjünbung  unb 
ber  befonbmn  SRatur  ber  llrfad)e  abhängig  derben  fott. 
v  §£c>d>  anbtre  5fer$te  laugnen  tk  entjünblid^  9latur  beS 
(ütoupS  unb  fefyen  in  bemfelben  eine  reine  Jtrampf franf&eit. 

SBicle  galten  bagegen  ben  Croup  für  eine  gemifa>te,  ente 
$ünblicfy  fpapifefye  Äranf&eit,  bei  tveldjer  bie  ^croorftec^enbc  3üa> 
tung  balb  nad)  ber  einen,  balb  nacfy  ber  anbern  ^eite  hinneigt, 
beibe  Elemente  jebod)  aber  unter  allen  llmpanben,  h>enn  gleia) 
aud)  in  einem  üerfcfyiebenen  SSertycHtnific,  üortyanben  fet)n  muffen. 

(£$  mirb  nicfyt  am  unrechten  £)rte  fetyn,  tyier  hie  Momente 
tyerttorjufyeben,  aus  n>e(d)en  fia)  eine  ber  ©aefcc  cntfprea)enbc 
3lnpc§t  über  tk  Statut  M  ^ranf>itSpri\U'ffcS  gewinnen  lagt. 

a)  SEßas  ldj5t  ftd)  au$  ben  £eid)enöffuungen  über  bie  §Ka* 
tut  ber  ^ranf^eit  folgern? 
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©ie  weifen  brei  gflffe  na<$,  ttnb  jwar  fufcjlamicHc  6nts 
junbung  ofync  SBilbtmg  üon  spfeubomembranen,  eine  mefyr  ober* 
fldctyicfye  dttt'ünbung  mit  pfettbomenibranöfer  2luSf$wi£nng, 
unb  cnblicfy  FeincS  öon  beiben. 

§ierauS  folgt  unwiberlegbar  ein  fcerfcfyiebenartigeS  SSertyak 
ten  beS  $ranf&eitgpro$effe$  unb  bei-  93ctvei^/  bafi  eS  Croups 
fade  ofyne  eine  auSgebilbete  (üntjttnbung  unb  beren  golgen  giebt. 

SDag  bie  intenfwe  ©'ubftanjentjünbimg  feine  plajlifcfyen 
§luSfd)Wt|ntngen  mit  fiel?  füfyrt,  ifl  eine  ßrf  Meinung,  bie  wie 
!)ei  tiefem  ©ntjftnbungSgrabe  überall  wafyrne&mcn,  unb  au$ 
ber  Unterbrüefung  bei*  «Secretion  burc^  bie  3ntl,nflta^  ^r  ^nts 
•5unbung  leicht  erflar(ia).  5(ber  nicl)t  minber  richtig  ifl  eS,  ba| 
aus  ber  2fbwefcnfyeit  aller  emjünbitngSraerfmale  auf  ein  mcfyr 
bt)namifa>S  ßrfranfen  gefd)(o(fen  Werben  twfa  für  welcfyeS 
Wir,  ben  $ranf&eit$erfcf)emu.ngen  nad),  fyier  nur  bie  Viersen 
als  Präger  betrachten  fönnen.  2luS  tiefem  Umpanbe  werben 
Wir  aber  fd)on  eine  £&eilnafyme  ber  Sterüen  an  ben  (Erottpers 
fajeinttngen  im  allgemeinen  folgern  fonnen. 

b)  3BaS  lagt  ft<§  aus  ber  Statur  ber  (MegeM>itSurfaa)e 
tiber  bie  Statur  ber  Mrantyeit  fcfyließenl 

(Eine  nagfalte  £uft,  bie  (Sinwirfung  beS  $torbWinbeS,  t\m 
unbekannte  befonbere  Suftconftitution,  ber  (Sinßug .  ber  $laä)t 
auf  ^k  SBilbung-  ber  $ranfyeit  unb  ber  &ct  ber  (Srfdltung  ber 
Luftwege  fommen  l)ier  $ur  Erwägung.  SDa^  bei  einer  (frfä'U 
tun$,  wo  mit  ber  Sibfü&lung  Dtäffe  jufammenmirft,  »orjugS* 
Weife  rl)eumatifa>  $ran%itS4uftänbe  erzeugt  werben,  ijt  beim 
SRfyeumatiSmuS  nä'&er  nac&gewiefen  worben.  gür  eine  foldje 
Grfranfung  fyat  baS  finblid&e  Lebensalter,  wegen  beS  organi* 
fa)en  $erl>a(tenS  feines  fibrofen  ©ewebeS,  Wenig  Steigung,  ba* 
gegen  tritt  Ui  Wintern  biefe  %trt  ber  $rant>eitSbilbung  befolg 
berS  in  ber  SRic&tung  ju  ben  SReröenf  Reiben  unb  ben  feröfen 
§äuten  fyer&or  unb  biefe  S&atfac&e  bürfte  fyier  einige  S3ebeu= 
tung  $tfak  (Sbenfo  barf  niajt  unbeachtet  bleiben,  baf?  bie 
gßirfimg  biefer  (Mältung  fidj  »ormgSWeife  burefy  bie  Störung 
eines  imponberablen  äBea)felüer^dltnijfeS  geltenb  maa>.  2>ie« 
fer  Umjtonb  unb  bas  Bor^anbenfet?n  einer  befonberen  £uft= 
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conflttution  bei  bem  epibemifcben  auftreten  bei  Groupl  bereis 
tigen  aber  $u  ber  $(nnabme,  ba%  neben  ber  $lbrublung,  welche 
auf  eine  unmittelbare  $itafitätS»ercinberung  in  ber  (Schleims 
$aut  ^inttjirft,  gleicbjeitig  eine  imponberable  Urfacbe  einen  (Sin* 
ftaß  aulübe,  foelcbe  fyxt  näcbfte  fBcjte^ung  ju  bm  ^terüenpas 
pitten  ber  «Schleimhaut  bat  unb  bie  Kombination  eine*  ^cerüen* 
leiben!  mit  einer  gntjünbung  nacb  fieb  siebt. 

c)  göal  ijt  au^  ber  Anlage,  welcbe  ben  ßroup  begünßigr, 
über  bie  Statur  ber  ^ranf^eit  ^u  folgern? 

3>iefe  Anlage  gehört  im  allgemeinen  bem  früheren  !inb= 
liefen  Lebensalter  an  unb  bürfte  belogen  toerben  muffen  auf 
bie  pr  KuSfcbttigung  plaßifeber  «Stoffe  mebr  geeignete  SBefcbaf* 
fen^eit  bei  SMuteS;  auf  bie  größere  SReijbarfeit  ber  Schleims 
Pute,  Ui  toeldjer  aber  ebenfalls  bie  größere  SRecepttoität  ber 
Stfer&enpapitten  berüortficbt  unb  bie  SSilbung  »on  jlranfbeiten 
begünjtigt;  auf  tu  größere  (£nge  bei  $eblfopfel  unb  bie  g*t? 
rucfbaltung  ber  5ibfonberung  in  bemfelben.  9Iu$  biefen  Um- 
fteinben  ergiebt  ftcb  tic  SBegünßigung  einer  Slbfonberung,  bie 
qualitativ  fo  fceränbert  ijt,  ba$  bie  SBilbung  ber  spfeubomem^ 
bran  möglich  Werben  fann.  SDiefe  SSilbung  aber  wirb  beför* 
feert  bureb  bie  ©nge  bei  ^eblfopfel  unb  bureb  bie  gurüdbaU 
tung  bei.  jur  Gerinnung  geneigten  <3ecreteS.  £>ie  (Serinnung 
unb  Konfolibirung  fclbft  erfolgt  aber  uorjugiweife  unter  bem 
ortybirenben  dinfluß  ber  atmofpbarifcben  Luft.  £l  ergiebt  fieb 
aber  jugleicb  aul  ben  angebeuteten  Momenten  eine  im  $inbel* 
alter  fcorwaltenbe  SDilpofition  jur  3$aßtjftgit!*  ber  Stterüenpa* 
pillen  am  ^ranr^eitsproaeffe. 

d)  2öal  folgt  aul  ber  (*igentbümlid)feit  ber  Symptome 
unb  M  Verlaufs  ber  ^ranftjeit  für  bie  (*rfenntniß  ibrel  SöefenS? 

SDie  topifeben  (£rfd>einungen  fpreeben  fieb  aul  mit  einer 
gufammenfebnürenben  unb  fcbmerjbaften  (fmpji'nbung  im  $ebl* 
fopf,  mit  einer  feblerbaften  ©ecretion  unb  mit  beutlicber  9?ö= 
tbttng  ber  Scbleimbaur,  roenigflenl  in  ber  ^lebrjabl  ber  gälle. 
2>aju  gefeilt  fieb  bie  SSebinberung  ber  Sftefpiration  unmittelbar 
im  $ebltopfe  unb  ta^>  gteber  all  SReactionlevfcbeinung.  $lul 
biefen  gefammten  (frfcbeiuungen  muß  notbiwnbiger  Sßeife  auf  ein 
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(SntsünbungSleiben  gef$loffen  werben;  aber  ba$  eigentümliche 
Söcrfyalten  bcrfelbm  laßt  &uglcia)  neben  ber  Gntu'mbung  noa) 
ein  nerttßfeS  $ranffetm  folgern,  abgcfefyen  baüon,  baß  bie  ana« 
tomifc&en  ^ennjeicfyen  ber  ßntjünbuna,  öfter  gan$  fehlen. 

guerjt  ijt  ber  plö£li$e  auftritt  be£  Croups  eine  (Srfcfyei* 
nun g,  bie  wir  bei  reinen  (fntjünbungen  nicfyt  beobachten  unb 
für  bie  wir  eine  analoge  SSejiefyung  nur  im  rfyeumatifcfyen  Crr* 
franfen  fyaben.  £>ann  ij*  ber  fall  an  gntermiffion  grenjenbe 
Sttacfylaß  ber  Gfrfcfyeinungen  unb  ba$  periobifcfye  auftreten  ifyrer 
Söerfcfylimmerung  in  Erwägung  $u  sieben,  [wofür  wir  nur  in 
ben  $llgieen  unb  bem  Spasmus  eine  SBe^iefyung  finben. 

gießen  wir  aber  außerbem  bie  Sntenßtä't  ber  (*ntjünbung$* 
erfcfyeinungen  unb  be£  SReactionSfieberS  ju  ber  großen  unb  le« 
ben3gef<%üa>n  SBebeutung  beS  Croups  in  SBetracfyt,  fo  ßefcen 
biefe  in  feinem  entfprecfyenben  Söer^ältniffe. 

S5aß  bie  ©efa^r  allein  uon  einer  mecfyanifdjen  SSerfd)lie= 
ßung  ber  ptimmttyt,  fei?  es  burefy  bie  5lnfd)Weflung  ber  (Scfyleim* 
tyaut  ober  buref)  bie  spfeubomembran,  ausgebe,  ifl  wenigftenS 
tticfyt  in  allen  gdllen  annehmbar.  £>enn  ein  Wlal  fyaben  £eid>en* 
Öffnungen  wieberfyolentlicfy  ben  Mangel  ber  $Pfeubomembran 
unb  ber  auSgebilbeten  <Sa;leimfyautentäünbung,  folglid)  au6  ify» 
rer  Sinfcfywellung,  nadjgewiefen,  wo  benn  natürlich  ba$  mea)a= 
nifcfye  £inberniß  wegfallen  unb  ein  blmamifdjer  Qkunb  für  bie 
GrfticfungSjufdlle  gefud)t  Werben  muß,  wobei  mir  aunä'c&ft  auf 
eine  0lerüenaffection  fyingcwiefen  werben;  bann  iji  tk  auSge* 
fcbwifcte  ptajufcfye  £i)mpbe  naa)  bem  Ausweis  ber  Grrfafcrung 
am  $ranfenbette,  fo  )n>k  ben  Leichenöffnungen  auefy  nia)t  in 
allen  gdllen  in  bem  ©rabe  confolibirt,  ba$  burd)  biefelbe  eine 
mecfyanifdje  SSerjlopfung  erzeugt  werben  fönnte.  Sollte  tk  ©e« 
rinnung  überhaupt  fo  plö£licfy  erfolgen  fonnen,  baß  fie  g(eia> 
fam  mit  ä5li£e$fcl)nelle  einträte,  um  bem  plbklicfyen  auftreten 
be$  GroupanfalleS  ju  entfprecfyen?  mir  fcfyeint  bie»  wenigftens 
zweifelhaft.  Sftancfyer  plößlicr;  fefyr  intenfio  auftretenbe  Croup 
Wirb  aua?  geseilt,  oljne  ba^  fpdter  eine  spfeubomembran  ati& 
geworfen  wirb,  unb  man  fann  fragen,  wo  fötale  bleibe.  3iu$ 
biefem  üerfd)iebenen  Spalten  folgt  aber,  baß  in  ben  meinen 
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gaffen  Weber  bie  (fn^ünbang  fcer  <&§him%aut  für  flc§,  no$ 
tu  mecf)anifd)e  ^erfcf  fiejjüng  ber  <Stimmrige  bttra)  bie  spfeubos 
menibran  af$  hie  alleinigen  Urfacfyen  be$  üerf)inberten  Sufteins 
tritteg  fattafyM  derben  fönnen,  fonbern  ha$  nod)  eine  gunctionSs 
ftorung  binjutreten  rau^,  »Deiche  üon  einem  gxhanhn  ber  be= 
treffenben  Heroen  amg$fä  Wefa)e3  (!r!ranfen  auo)  in  einzelnen 
gaffen  für  ßc§  ^inreicjjen  fann,  hie  Snfpiration  gan|  ju  unter* 
brechen. 

e)  SBa3  bietet  bie  Analogie  sttr  (Klärung  beS  £Befen$ 
ber  $ranf&eit  bar? 

Sfnafoge  §Be$ie$tmgen  Bieten  fi$  nur  bar  in  ber  !atar= 
rf>alif$en  «nb  rf)eumatif$en  dxixanhmq.  gießen  wir  tiefe 
legrere  in  it)rer  SBejiefyung  ^um  SRerüenf^ftem  aber  nd^er  in 
SBetract)t,  fo  fteflen  fid)  uns  brei  gönnen :  bie  Algie,  bie  £at)s 
mung  unb  ber  Tetanus  entgegen,  üon  benen  bie  beiben  festeren 
hm  fBeWegungSneröen,  hie  erftere  aber  ben  ©mpjtnbung^ner&ett 
angehört.  SDie  refpiratorifcfjen  Heroen,  üon  welchen  t)ier  bie 
dicht  ijt,  Wenn  fle  gfeid)  jum  Apparat  ber  ercitomotorifct)en 
Heroen  geboren,  »ermittefn  jebocl)  entfct)ieben  met)r  eine  ^Be- 
WegungSfunction,  unb  wenn  eS  ffdj)  t)ier  um  eine  ber  rbeuma- 
tifcfyen  anafoge  (ürfranfung  ber  ^erüen  l)anbefn  feilte,  fo 
würbe  hie  tetanifc^e  ^fffection  ober  hie  £df)nnmg  fcor  äffen 
fingen  in  Erwägung  ju  jiefcen  fetyn.  SDic  Analogie  mit  bem 
,$atarrt)  ergiebt  fiel)  au$  ber  Hrfacfye,  ber  Neigung  ptr  abnor* 
men  (Secretion  unb  ber  burcl)  bie  Leichenöffnungen  nac^^emies 
fenen  £)berjIda)Ü$fcit  ber  (Sntjünbung,  fo  Wie  <\n$  ben  t»orauf= 
get)enben  fatarrt)afifa)cn  Crrfc^einungen. 

f)  %\ttytn  wir  nun  enbfid)  auo)  noct)  in  SBetracfjt,  \m$  ffo) 
au$  bem  erprobten  wirffameren  $urt>erfar)ren  über  bie  Statut 
ber  Äranffycit  fofgern  faffc,  fo  fet)rt  bie  (*rfat)rung  swar,  ha$ 
ein  fräftig  eingretfenbeS  antipl)fogipifd)e$  $uroerfat)ren  unb  in$ 
SBefonbere  bie  IBfutentjiefeungen  am  mcijten  bewirft  t)aben,  fie 
weifet  aber  and)  jug(eia)  naa),  baß  ber  Croup  in  ben  meiften 
gaffen  mit  bem  Stobe  enbe,  unb  hafy  ana)  Reifungen  buref)  eine 
anbere  gum  £()eil  entgegengefegte  &3et)anbtung6Weife  erhielt  wor= 
ben  ft'nb.    Spricht  nun  auel;  ber  entfct)iebene  klugen  be$  antu 
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jyjjlogißifdjen  $ttmrfa§renS  für  bie  ent$tinbli<$e  Statur  ber 
Jlranffyeit  im  allgemeinen,  fo  fhib  babei  bod)  nicf)t  befonbere 
Kombinationen  auSgef Stoffen,  bie  neben  ber  (fntjünbung  be* 
ftefyen  unb  auf  welche  bie  ausbeutete  SBefyanblung  einen  wof)U 
tbuenben  Kinflufi  ausüben  fönne.  (Sine-  befonbere  $fnwenbung 
ftnbet  bicS  aber  auf  bie  tetanusartigen  Sfarüenaffectionen,  mit 
welcher  ßd;  aua)  ber  $iu$m  anbercr  $urüerfa§ren  vereinbaren 

mu 

§.  637. 

§eben  wir  nun  bas  Sftefuttat  ber  bisherigen  Krorteruna, 
tyerüor,  fo  gelangen  mir  ju  ber  Stoßest,  Sag  ber  Croup  in 
feiner  allgemeineren  (Brnnblage  als  eine  von  einer  fpecißfcfyett 
atmofpl)änfd)en  llrfac^c  auSgefyenbe  combinirte  Km$nbungS= 
unb  $rampffranf(?eit  ^u  betrachten  iß,  bie  in  brei  ^auptmobi* 
ßcationen  auftreten  fonne,  t>on  benen  jroei  als  bie  beiben  naa)  ent= 
gegengefefcten  Stiftungen  auSlaufenben  ürtreme,  bie  bxittc  aht 
als  bie  in  ber  SRitte  liegenbe  unb  am  fydußgßcn  auftretenbe 
§auptform  $u  betrachten  iß. 

SDaS  eine  Krtrent  ßellt  ßcfy  bar  in  einer  überwiegenben  in* 
tenßoen  (Subßanjentjünbung.ber  (Schleimhaut,  in  welcher  ba$ 
Sftitletbcn  ber  $tert>en  gleicfyfam  abforbirt  wirb  unb  bie  franfs 
tyafte  «Secretion  ber  gntenßtät  ber  (Sntjünbung  Wegen  gar  nid)t 
in  bie  Krfefeeinung  treten  fann.  S>ieS  ßnb  bie  feiten  fcorfom- 
menben,  fe^r  fcfynell  unb  immer  töbtli$  üerlaufenben  Croups 
formen,  welche  bem  anatomifdjen  SBefunbe  naa)  ber  reinen 
Laryngitis  gleichen. 

£)aS  anbere  Krlrem  tritt  Ijerfcor  in  einer  überwiegenben 
<Starr!rampf'^lffection  beS  $e|l£opfeS  unb  ber  Luftwege,  wo 
wegen  beS  fcfynellen  unb  intenßüen  Auftretens  beS  Krampfes 
bie  äftöglicfyr'eit  ber  Kn^ünbungSbilbung  befebränft  ober  ganj 
aufgehoben  wirb,  wo  bafyer  aua)  bie  anatomifc^en  geilen  unb 
baS  $>robuct  ber  Grntjünbung  festen.  SHefe  gorm  gebort  eben* 
falls  nur  ju  ben  felteneren  föorfommen^eiten. 

3n  ber  SKitte  liegt  bie  Kombination  ber  oberflächlichen, 
tne^r  bem  $atarrlj  sugewanbten  <©4>leim|>autenr£ünbung  mit 
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ber  (^tarrframpfaffection,  unb  swar  bafb  mef>r  na$  bcr  «Seite 

ber  Gnt^ünbung,  balb  nad)  ber  beS  Krampfes  ^inneigenb. 

£)ieS  ift  bie  fcä'uftgfte  gorm  beS  Croups  unb  ffc  bietet 
GntjünbungSerfcbeinungen  nebft  ben  pfeubomembranofen  ^JuSs 
fcfywißungen  bar. 

SluS  bem,  was  id)  über  bie  «SuffocationSerfcfyeimtngen  ge= 
fagt  fyabe,  laßt  fta)  fcfyon  folgern,  baß  bie  Urfacfye  berfelben 
eine  mefyr  bauernbe  felm  unb  baß,  wenn  ein  Krampf  beS  jvefyU 
fopfeS  als  eine  ättiturfacfye  berfelben  angefprocfyen  werben  muß, 
folcfyer  nur  ber  gorm  beS  0tarrframpfeS  angehören  fönne, 
für  welche  Slnnatyme  aua)  bie  Statur  ber  (MegenfyeitSurfacfye 
unb  ber  enbliax  Ausgang  in  &äfymuk§  fprea>n.  £Bie  ber 
Tetanus  überhaupt  in  ber  SD^rjabl  ber  gälte  einen  ber  Qnu 
jünbung  nicfyt  entgegenßebenben  Gfyarafrer  auSfpriajt,  fo  barf 
bieS  fcom  Tetanus  rheumaticus  ganj  befonberS  angenommen 
Werben.  Sie  SSerwanbtfajaft  ber  tyier  in  dicht  ftebenben  Riffes 
ction  ber  refpiratorifcfyen  Heroen  mit  bem  festeren  läßt  bei 
berfelben  auf  einen  gleichen  (Brunbd)ara!ter  fließen,  unb  ha* 
tyer  fyaben  n)ir  ben  Croup  als  eine  J^ranfbeit  $u  betrachten, 
bei  Welcher  ber  entjünblic^e  ^aralter  im  anfange  üorberrfcfyt, 
ber  aber  fpäterbin  in  ben  ber  Sabmung  übergebt,  $luS  biefer 
allgemeinen  ^luffaftung  läßt  jlcfy  wenigftvnS  bie  allgemeine  $ln= 
fidjt  für  bie  SBefyanblung  berfelben  entlegnen. 


Sie  SBorfyerfage  beim  Croup. 

§.  638. 

Sie  lebensgefährliche  SBebeutung  beS  Croups  ergiebt  fiel) 
auS  bem,  was  id)  über  hk  Grfcbeinungen  unb  ben  Verlauf 
ber  ^ranf^eit,  fo  wie  über  i^r  SBefen  bereits  vorgetragen 
l)abe.  Sie  Grfabrung  lebrt  auet)  in  ber  Xfyat,  baß  hie  bei 
weitem  größere  gabt  ber  Groupfranfen  ein  Dpfer  beS  £obeS 
Wirb.  Ginige  ^lerjte  äußern  jwar  eine  günfügere  Meinung  unb 
wollen  in  ben  weiften  gällen  §eilung  erjielt  baben ;  fte  fönnen 
fta)  ju  ben  auSnatymSWeife  SBeglücften  sägten.    GS  unterliegt 
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Stoar  feinem  greifet,  baß  bie  einzelnen  (£roupepibemieen  pdj  in 
SRüctficfyt  auf  ityre  $6ö£artigfeit  fcerfcfyieben  galten  fönnen,  unb 
tiad)  bem  oben  erörterten  aetiologifcfyen  ^erfydltniJTe  be$  Croups 
lajfen  fia)  atterbingS  aua)  gelinbere,  bem  $atarrl)  ndfyer  fie* 
tyenbe  $ranffyeitSformen  benfen,  bie  fporabifd)  »orfommenb  aud) 
wofyl  Don  jebem  befcfydftigtcn  5lrjte  beobachtet  werben;  aber 
aU  Siegel  laßt  fiefy  aufhellen,  ba%  ber  auögebilbete  Croup  faß 
immer  töbtlid)  enbet  unb  bie  glücflid)  abgelaufenen  gdtfe  $u 
ben  ferneren  5Iu$nat)men  üon  ber  Siegel  gehören.  Söo  bafyer 
ba$  Principiis  obsta  oerabfdumt  roorben  iß,  fann  ber  Krfolg, 
ber  $unftfyülfe  als  fer)r  ätveifelfyaft  betrachtet  werben ;  ein  frü> 
zeitiges  frdftigeS  Kinfcfyreiten  bereifet  fid)  bagegen  dfter  §ulf* 
reid). 

$lm  töbtlicfyßen  ift  biejenige  gorm  be$  Croups,  bie  jtcfy 
ati  intenjiüe  ^ubflansentjünbung  barjteüt,  bie  öfter  fajon  in 
24—36  «Stunben  ifyr  Knbe  erreicht.  5iuc^>  bie  entfcfyieben  frampfs 
tyafte  gorm,  menn  fle  ni$t  gleich  bei  ifyrem  anfange  frdftig 
befyanbelt  roirb,  tobtet  in  tm  meinen  gaffen.  SMe  pfettbomem= 
branöfe  gorm  laßt  im  milberen  ©rabe  auSgebilbet  unb  mefyr 
gum  ^atarrl)  hingeneigt  sroar  öfter  Teilung  ju,  roo  fte  aber 
intenfioer  auftritt,  fann  aua)  nur  im  anfange  mit  einiger  §ojf* 
nung  bie  IBefyanblung  unternommen  derben,  ^tbtx  Croup, 
ber  ßd)  fcfyon  fcerfcfyleppt  unb  mehrere  Sage  gebauert  tyat,  ift 
in  ber  äftefyraafyl  ber  gatle  für  töbtlid)  $u  galten. 

&ie  Kombination  be$  Croups  mit  $eud$ußen  unb  Wla* 
fern,  befonberS  mit  ben  leßtern,  gehört  nicf)t  ju  ben  bö£artig= 
fien.  &ie  mit  <Sa)arfad)  unb  ^oefen  ift  toofyl  meiß  töbtlidj. 
$11$  eine  fetjr  gefährliche  Kombination  fyat  fiefy  mir  bie  mit  ber 
Snßuensa  beriefen,  benn  t€  ijt  mir  unb  anbern  $ler$ten  nur 
auSnatjmStwife  gelungen,  ein  $inb  ju  retten,  mit  welcher  2«5 
tenft'tdt  aua)  bie  f$e$anblung  ausgeführt  tverben  mochte. 

SBon  ber  SBetyanblung  be$  Croups. 

§.  639. 

äßet  ber  großen  $efdf)rlia)feit  ber  $ranffyeit  erforbert  ifyre 
SBerfyütung   unb  früfoeitige  fßeac^tung  junä$ß  unfere  ganje 
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^lufmerffattueit.  Um  jenen  gttfecf  $u  erreichen,  n?irb  ber  5lr$t 
ben  Altern  ein  ffotävföäfyffii  SSerljalten  ber  $inber  in  .jener 
ga^rc^cit,  wo  ber  Croup  gewölwüd)  »ortommt,  befonberS 
empfehlen  muffen.  C^iiie  üorficptige  CBewöbnung  ber  ^inber  an 
bk  £uft  gartet  biefelben  gegen  fcfyäbliaje  $ßittenmg$einjlüJTe  am 
heften  ab.  <2$  muß  bie£  freiliel)  aber  in  einer  günjligen  %afy 
re^eit  begonnen  ttnb  ni$t  übertrieben  Serben.  £>a»  Socak 
clima  entfcfyeibet  hierbei  fti)r  fciel.  Crbenfo  ijt  ba£  SSafcfycn  beS 
§alfe$  mit  faltem  SBaffer  $n  empfehlen,  ©rohere  ^inber  finb 
beim  raupen  Sftorbs,  sjitorbwejb  unb  £>jt  =  SBinbe  üon  erlern 
ben  «Spielen  abgalten  unb  befonberS  an  ben  güßen  barmet 
ju  Heiben. 

3n6  SBefonbere  wirb  e$  aber  audj  eine  $ß$i§t  be3  2(rjteS, 
btö  publicum  mit  ben  erften  geilen  ber  $  ranf|eit  befannt 
3tt  machen  unb  »orjttgSWeife  bei  ^errfcf>enben  @roupepibemieen 
eine  größere  Sfttfmerlfamfett  auf  ba$  $ßafyahm  ber  ^inber  gu 
empfehlen,  unter  biefen  ümftanben  bie  erjlen  §ülfSmittel,  als 
Blutegel  unb  ein  Brechmittel,  $ur  §anb  $u  Ratten,  ^ct 
Staifaxtf)  bei  ^inbern  ijt  $war  fcfyon  an  unb  für  fsd)  mistig 
gu  nehmen,  ins  Befonbere  erfyeifcf)t  berfclbe  aber  me&r  SBeacfc 
tung  unb  eine  forgfdlttgere  SSefcanblung  au  jenen  Seiten,  wo 
ber  Croup  häufiger  beobachtet  worben  ift.  3^b»e  £eiferfeir,  fcon 
weld)er  ^inber  befallen  werben,  iß  wichtig  in  nehmen  unb  üa* 
bei  lieber  ju  öiel,  als  $u  wenig  $u  tl)un.  Partim  fei)  man 
auef)  unter  biefen  Umßanben  mit  IBfutentjic^ungen  freigebiger, 
beffer  bafc  einige  Blutegel  of)ne  $tot§  gefegt  werben,  aU  ba$ 
an$  ber  SBerfpatung  ober  ltnterlaffimg  i&rer  $lnwenbung  ein 
unr>erbejTerlia>r  ^efeaben  herbeigeführt  wirb. 

&a$  fßolt  muß  aud)  bartiber  belehrt  werben,  %>a$  e3  bei 
ben  erjten  $(njeid)en  ber  $ranffcett  fog(eici)  bie  $ülfe  beS  5lr^ 
teg  in  2lnfprttd)  neunte,  unb  baß  biefe  nur  im  Anfang  ber 
$ranf^eit  eine  begrünbete  Hoffnung  auf  Erfolg  geben  Unnc. 

§.  640. 

SBeüor  id)  auf  bie  SSetyanbfung.  ber  gormfcerfd)ieben§eitcn 
be$  Croups  eingebe,  will  i$  juerjt  im  allgemeinen  biejenigen 
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Söerfatjrungsweifen  angeben,  welche  fiel)  naefy  bem  bisherigen 
Ausweis  ber  (frfafyrung  als  bie  f)ü(frci$ßen  bewiefen  fyaben. 

gunaajll  finb  ade  erfahrenen  $lerjte  barüber  eintterjfanben, 
ba$  bie  Blutentsieljungen  als  baS  erfie,  wiajtigjle,  unentbei)^ 
lieble  unb  burd)  nichts  ju  erfe^enbe  Heilmittel  beim  Croup 
betrachtet  werben  muffen,  lieber  biefe  £l)atfa$e  $at  bk  ütfafc 
rung  mit  einer  folgen  Bejtittimtfyeit  entfcfyieben,  ba$  nur  uns 
erfahrene,  bie  ^ranf^eit  aus  ber  Beobachtung  nic^t  fennenbc 
Slerjte  hierin  einer  abweicfyenben  Meinung  fei)n  fonnen.  £8ie 
unb  wann  finb  bie  Blutentjiel)ungen  aber  su  »eranftalten?  3$ 
fann  aus  eigener  auSgebefynter  (frfafyrung  nur  tem  Urteil  ber* 
jenigen  $ler$te  beiftimmen,  Welche  ftorfe  Büitentäie^ungen  al§ 
baS  einige  §ülfSmittel  jur  $eilung  beS  Croups  betrachten, 
tt>a^  ber  §lnwenbung  aller  anbern  Mittel  ttorangeljcn  muß, 
Weil  (entere  nur  als  unterjtu^enbe  für  bie  Söirhtng  ber  Blut* 
entjie^ttng  ju  betrachten  finb.  3$  erinnere  mia)  eines  gaßeS, 
wo  ein  am  Croup  erfranfteS  ^inb  wegen  ber  großen  3nten= 
fitat  ber  Jfrant^eit  für  rettungslos  gehalten  würbe,  wo  aber, 
aus  ben  BlutegelfHajen  wdfyrenb  meiner  Slbwefen^eit  eine  foldje 
s)?ad)blutung  erfolgt  war,  ba$  bei  meiner  dlüdhfyz  eine  Ber* 
blutung  nid)t  mefjr  fe^r  fem  lag.  3"  meinem  örftaunen  mz 
aber  aua)  ^ugleia)  ber  Croup  in  einem  fo  bebeutenben  (irabe 
gewidjen,  baf*  feiner  Teilung  nichts  me^r  im  $£ege  panb.  3a) 
empfehle  ba^er  bei  größeren  ^inbern  ein  Slberlap  unb  barauf 
fcie  Application  einer  größeren  ga^l  »on  Blutegeln  am  §alfe. 
Bei  Heineren  ^inbern  mu£  biefe  parfe .  Blutent$ief)ung  bttra) 
eine  größere  gafyl  üor*  Blutegeln  bewerfjMigt  werben.  &ie 
erfte  gehörig  ftarf  fceranjlaltete  Blutent^ie^ung  ijt  als  tU  §aupt* 
facfye  bei  ber  Hemmung  ber  goribilbung  beS  Croups  ju  be= 
trachten,  unb  ift  biefe  nidjt  jureid)enb  bewerftMUgt,  fo  machen 
fcie  fpateren,  wieber^olten  Blutentjiefyungen  ben  geiler  feiten 
lieber  gut.  ^S  ift  baljer  ein  ganj  nufjlofeS  §anbefn,  wenn 
einem  i^inbe  fcon  2,  3,  4  3^'n  5—6  Blutegel  an  ben  $afS 
gefegt  werben;  bie  gal)l  mup  gröper  fetyn,  fia)  bis  auf  10, 
12—15  belaufen. 
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S5er  günjn'gfle  geitpunft  für  bie  Anwenbung  fcer  ISiixu 
entrungen  ift  bann,  wenn  bie  erjlen  geilen  ber  $ranffyit 
ß$  offenbaren.  Mann  biefer  benu£t  werben,  fo  barf  man  audj 
mit  größerem  Vertrauen  ber  $eilung  entgegenfefyen.  3e  fräfti= 
ger  jefct  bie  S3httentjie^ung  aeranftaltet  wirb,  bepo  Weniger  jmb 
fpätere  8öieberl)olungen  berfelben  erforberlicr).  (§:$  üerpefjt  fidj 
übrigen^  oon  felbji,  ba$  bti  ber  SBeßimmung  ber  Quantität 
bat  Filter  ttnb  bie  Gonfhtution  beS  $inbeS  in  ßrwcigung  m 
jietyen  ift,  nur  ber  ©runbfaß  ift  unter  allen  ltmßänben  feflju= 
galten,  ba^  biefelbe  oerf)ältnißmäf;ig  eine  bebeutenbe  fetyn  muffe. 
@elbjt  mit  ber  SBiebertyolung  ber  SBlutentjielmngen  fet>  man 
nicrjt  farg;  icr)  ^be  manches  $inb  gerettet,  bei  Welchem  bie- 
felbe 3,  4  unb  5  äftal  «Statt  gefunben  §atte,  wie  i$  benn 
überhaupt  bafür  fprecfyen  mufi,  bie  SSlutentätelrnngen  fo  oft  au 
Wieberfyoten,  als  eine  neue  Steigerung  eintritt  unb  bie  Gräfte 
be$  $inbe6  $U$&  irgenb  nur  gefkttcn. 

£)ie  SBlutent$iel)ungen  leiflen  aber  aucfy  im  fpatcrn  §8er* 
lauf  ber  $ranFtjeit,  wenn  bie  ertficl'ung^ufälle  fc&on  bebcuten* 
ber  geworben  finb,  ber  spute  jcbocr;  noa)  nid)t  $u  fliegenb  unb 
Hein  erfcfyeint,  öfter  nocfy  gute  SDienße.  S>ie  fcfyon  erfolgte^ 
fubation  ift  bafyer  feine  abfolute  ©egenanjeige  für  bie  5lnwen= 
bung  berfelben,  um  fo  mefyr  al$  bie  Sötrfung  ber  IBlutentsic- 
tyungen  fyier  nicfyt  bloß  gegen  bie  ^n^ünbung,  fonbern  aucfy 
gegen  tk  tetanusartige  Stferoenaffectton  gerichtet  ift.  Set)  bie= 
fem  aber  auct),  \w  ifmt  wolle,  bie  (*rfaf)rung  fyat  für  tm 
Saugen  ber  IBlutentjie^ungen  in  ber  fpäteren  geit  ber  $ran£* 
|eit  mel>r  als  ein  Sftal  entfcfyeben,  nur  oerftet)t  e$  fid?  »Ott 
felbft,  ba$  fie  bann  ben  £ob  befajleunigcn  werben,  wenn  bit 
£eben£fcr)Wäcr)e  fcbon  ju  groß  geworben  ijt  unb  bie  £ä^mung 
begonnen  fyat.  gtt  beachten  ift  noa)  rüel'fkfytüa)  ber  9la$blus 
tungen,  M$  bei  Sßiebei^olung  ber  Application  ber  Blutegel 
unb  beim  gleichzeitigen  intenfioen  inneren  ©ebraud)  be$  Ca- 
lomels  nid)t  feiten  eine  SBlutcac^eyie  eintritt,  bie  ju  S8erblu* 
tungen  fefyr  geneigt  macfyt. 

SRäcfcft  tm  SMtttentjie&ungen  betrachtet  man  bie  SSrecr)* 
mittel  als  ein  wichtige*  ^öorbauung^  unb  Heilmittel  be$  Croups. 
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3$  fyafce  üielfacf)  Emetica  beim  Croup  angewenbet, 
Weifj  ibvc  guten  Söirfttngen  aucfy  red)t  fe^r  au  fragen,  glaube 
aber,  to$  fie  ju  allgemein,  nacl)  a«  wenig  genau  bepimmter 
gnbication  empfohlen  unb  gu  fe^r  gerühmt  derben.  <3ie  be* 
weifen  pd)  fet)r  fyülfreictj,  wenn  ber  Croup  au$  fatarrt)alifd)en 
(!rfa)einungen  tyeröorgefcr,  Wenn  bei  ben  erpen  5Jnseicrjen  befiel« 
ben  fofort  eine  entfprccfyenbe  SSlutentjiefyung  üeranPaltet  wor* 
ben  ip  unb  if)re  Anwenbung  bann  unmittelbar  folgt.  9tie« 
malS  fonnen  pe  aber,  eben  fo  Wenig  Wie  irgenb  ein  anbereS 
Sfttittel,  bie  S3lutentue^ung  eiferen.  <Sie  wirfen  in  biefem 
galle  weniger  bura)  Ausleerung  ber  pfeubomembranofen  $lu$s 
fdjwifnwg,  aU  burefy  eine  (Segenreiaung  am  entgegengefe£tett 
(Snbpunft  be$  Nervus  vagus,  burd)  ilmpimmung  ber  SReia* 
empfdnglirftfeit  ber  <Sd)leimbaut  unb  Ableitung  berfelben  r\a<fy 
Im  2>igepion£organen.  £>ie  Brechmittel  bereifen  pcfy  fernem 
oft  fefyr  nüfclid)  im  fpdtern  Verlauf  be$  Croups,  wenn  bic 
au3gefcfywi£ten  Stoffe  gelöfet  unb  jur  Ausleerung  getieft  pnb. 
Aber  wo  tk  Sntenptdt  ber  ^ranf^eit  noefy  groß  iji  unb  bie« 
felbe  noer)  mefyr  als  troefener  Croup  bepelzt,  wirfen  fie  burdjs 
aus  nacfytfyeilig.  Oft  ip  unter  biefen  ilmpdnben  bie  §3erpim= 
mung  ber  SReiaempfdnglicbfeit  be$  SftagenS  aber  awfy  fo  groß, 
bap  biefelben  gar  feine  £öirfung  hervorbringen,  tiefer  Itm* 
ftonb  rnactjt  überhaupt  pdrfere  Q?aben  ber  Brechmittel  im  Ber* 
lauf  beS  Croups  notfywenbig.  25enn  wenn  aua)  nicfyt  immer 
alle  SKeiaempfdnglicfyfeit  beS  SttagenS  erlofcfyen  ip,  fo  jeigt  pe 
pa)  bennoefy  fcfyon  hü  madigem  Kraben  beS  liebele  meip  mefyr 
ober  Weniger  »erminbert.  SKan  bebient  pa)  übrigens  entWeber 
ber  gewöhnlichen  Brechmittel  aus  Tartarus  stibiatus  unb 
Ipecacuanha,  ober  beS  Cupri  sulphurici. 

lieber  bie  guten  SBirfungen  beS  Cupri  sulphurici  pnb 
in  ber  netten  geit  fo  üiele  günpige  9tad)rid)ten  mitgeteilt 
worben,  ba%  fciefeS  Mittel  allerbingS  tk  gröfjte  Beachtung  51t 
tterbienen  fcfyeint.  %&)  tyaht  biefe  auSgejeicfynet  guten  äöirfun- 
gen  in  einigen  gdllen,  wo  bafifelbe  üon  mir  öerfucfyt  worbert 
ip,  freilia)  nicfyt  bepdtigt  gefunben,  inbeffen  gehörten  biefe  gdlle 
au  ben  bereite  üerfo)leppten,  unb  wenn  mein  Vertrauen  au  bmu 
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felben  sivar  geminbert  korben  ift,  Bin  icf)  nad?  bm  Dielen  (fm* 
Pfeilungen,  bie  baffelbe  für  ffd)  §at,  bennod?  entfcfyloffen,  c$ 
in  frifcfyen  g^^en  ^on  neuem  §u  üerfudjen.  §.  §  off  mann 
(§ufelanb3  Journal,  gafrg.  1821,  gebr.=<St.),  fyat  auf  ben 
©ebrauc!)  be$  Cupri  sulphurici  ^uerft  aufmerffam  gemacht, 
später  ift  e£  gerühmt  korben  üon  grifd)  (Nye  Hygaea 
"udgivet  af  C.  Otto  Kiöpenliavn):  ^rofte,  ($eibelbers 
ger  f linifoje  5lnnalen,  85b.  10,  $ft  2.)/  §an!e(  (Siebte.  Sei= 
iung  Dom  herein  f.  §ei(funbe  in  §pr.  1834,  18.)/  Körting, 
(§ufelanb$  Journal,  ga^rg.  1834,  %ulu®tM),  (Serlo, 
($ufelattb$  Sournal  SB.  71.  3<4*$  1834,  Sanuar^tticf.) 
Sftalin,  ((^benbafelbjV),  &ürr,  (SKSürtemb.  mebic.  Gorre3p.= 
■■fßl,  1834,  Sft  18.)  25er  2(ntt>enbung  bef  Mittels  muß  eine 
entfprecfyenbe  SBlutentsie^ung  »ortyergetyen.  ®ann  ift  eS  am 
jnjecfmäjsigften,  folc&eS  juerji  in  einer  großem  ©abe,  bei  altem 
$inbern  $u  2 —  3  ©ran  ju  reichen,  um  (E'rbredjen  511  erregen. 
SRacfebem  bieS  bercerfflelligt  werben  iß,  foE  man  t$  $u  •*-,  |  — 
i  ©ran  pro  Dosi  metter  fortgeben,  bi$  bie  ^rant^eitSft)m= 
ptome  in  ber  §auptfad)£  üerfcfymunben  finb.  3n  einzelnen 
gdtten  §at  e$  genügt,  ofyne  ^rbrec^en  ju  erregen.  §ier  bürfte 
fcie  Unterhaltung  eines  &tl$  unb  bk  nnmittelbat  umflimmenbe 
fBirfung  beS  SWitrelS,  bie  e$  im  $lerüenft)ftem  unb  Jjier  au* 
jid^jt  im  Vagus  erzeugen  fann,  in  35errad)t  fommen.  ^ebm* 
faüS  finb  bie  galle,  in  twlcfyen  ba$  Cuprum  sulphuricum 
bie  ertönten  guten  Söirfrmgen  leitet,  burd)  bk  Weitere  (Sr* 
fatyrung  nod)  genauer  fe|ljuftellen. 

Skia  Hydr.  mur.  mite  unb  bk  SPiercurialeinreibungen 
finb  neben  ben  £Blutentjief)ungen  unb  ben  Brechmitteln  su  bm 
ttncfytigflen  §tÜfSmitteln  bei  ber  33e$anblung  be$  Croups  $u 
rechnen  unb  muffen  in  ber  SftetjrjaM  ber  gäUe  bis  jum  mite 
ren  %Ln€ftü$  ber  (S'rfafyrung  bem  Cuprum  »orgejogen  Serben, 
©oll  ba$  Hydr.  mur.  mite  aber  nü^en,  fo  muß  es  fhinblia) 
ju  1 — 2  ©ran  pro  Dosi  gereicht  unb,  burd)  eine  folcfye  5ln= 
töenbung  auf  bk  balbige  SBeforberung  ber  S)armau$?leeruugen 
fyingetoirft  derben.  S>aS  bittet  toirft  burcl)  Ableitung  uad) 
fcer  @$leim$aut  beS  Starrafanaß  unb   bura;  äkrminberung 
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bcr  spiafticitat  be$  SSluteS  befcferänfenb  auf  t>m  ßrfubationS* 
projep.  25ie  Sttercurialeinreibungen  werben  in  bie  ©egenb  be$ 
^efylfopfeS,  aber  atta)  an  ber  innern  (Seite  ber  C^tremiräten 
gemacht,  unb  einige  2Ier$te  wollen  »on  tiefer  fcfynell  bewerFflek 
ligten  intenfioen  &uecffilberwirfting  befonberS  gute  Söirfungeit 
gefefyen  fyaben. 

$(n  bie  SBlutentjiefeungen,  bie  SBrecfemittel  unb  ba$  Hydr. 
mur.  mite  reiben  fia)  bie  £lbleitung$mittel  unb  Qkgenreije. 
SHe  mcifien  Teilungen  finb  ber  Vereinten  ^(rtWenbuna,  biefer 
Sttittcl  ju  ücrbanfen.  3$  fprecfee  perji  &on  ben  in  bcr 
dläfyt  be3  $eljlfopfe3  anjubringenben  ©egenreijen.  $iele  Sierjte 
rühmen  bie  toorjüglicfee  SBirfung  eines  SBeficatoriumS  in  ber 
9Ml)e  beS  $e$lfopfe$  am  oberen  £feeil  be$  SSrujtbeineS  appli* 
cirt  Dber  gleich  einem  JpalSbanbe  quer  über  ben  ^e&lfopf  ge« 
fegt.  3$  empfehle  folcfeeS  im  Sftacfen  ju  legen,  unmittelbar 
am  $alfe  macf)t  e$  wenigflenS  Diel  §8efd)Werben  unb  flort  bte 
5lnwenbung  anberer  SWittcl.  Q$  gebort  fyierfeer  auefe  tk  $lm 
wenbung  ber  ^enfteige.  3"^  SSefonbere  fyabm  einige  Gerate 
bie  2lnwenbung  feiger  gffigumfcfylage  unmittelbar  auf  ben 
Jefylfcpf  als  l)ü(freia)  gerühmt,  unb  baran  reifet  fiefy  aua)  bit 
ber  feigen  SBafTerumfc&lä'ge.  §anfel  (2fteb.  Seit.  ».  herein 
f.  §eilf\  in  spreuß.,  1834.  18),  rüfemt  aU  gan&  befonberS  fyülf* 
reid)  folgenben  ltmfd)lag:  ty  Aceti  vini  §iv.  Ammonii  car- 
bon.  q.  s.  ad  satur.,  cui  add.  Ammonii  carb.  ^ß.,  m.  d.  s. 
ßrwarmt  mit  einem  glanelllappen  um  ben  $al$  ju  fa)lagen. 
&ie  5tnwenbung  ijt  alle  SSierteljlunben  &u  wieber^olen  unb  bis 
gur  ftarferen  SKötfyung  ber  §aut  fortjufefcen.  Einige  wollen 
fcon  Umfragen  aus  erstem,  in  einen  wollenen  33eutel  ge* 
tfeanem  @al$  gute  £Birfungen  gefefeen  fyaben.  <Selbft  bit  &in* 
reibung  beS  (SrotonölS  iffc  empfohlen  worben. 

Su  ben  wiefetigften  SlbleitungSmitteln  geboren  bie  mit  einem 
Äleienabfub  bereiteten  unb  von^arlefj  unb  2lutenrietty  $us 
erft  empfohlenen  Gffigftyßiere.  3$re  wieberljolte  Slnwenbuna, 
leitet  öfter  ganj  auffallenb  gute  ^ienfte.  ®iefelbe  iß  aber 
aua)  noefy  befonberS  bann  ju  empfehlen,  wenn  tu  SBefßrberuna, 
ber  (Stu^lau^leerungen  gewünfa)t  werben  muß. 
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Enblid)  fmb  aucr)  bte  rei^enben  gu$=  unb  §anbbaber  ober 
Umfrage  üon  einer  <Senfabfocr)img  an  ben  (rrtremi  taten  jti 
empfehlen  unb  felbp  ein  allgemeines  &ab  mit  Kali  caustic. 
Bereitet  üerbient  in  Anroenbung  gesogen  ju  derben. 

fetefe  gefammten  SWittel  fönnen  aber  überall  nur  als  Itn* 
ierßüJ[mngSmittel  bei  ber  Jl'ur  betrachtet  Serben. 

SDie  Expectorantia  gehören  ebenfalls  su  benjenigen  $iit* 
teln,  Welche  beim  Group  oft  mit  großem  Saugen  angetvenbet 
Serben  fönnen.  ^ie  paffen  aber  erft  bann,  roenn  auf  eine 
£öfung  ber  spfeubomembranen  ju  hoffen  ijt  dlafy  Umftanben 
ip  bann  ber  Tartarus  stibiatus,  baS  Kermes  unb  baS  Sul- 
phur  stib.  aurant.  $u  iväfylen.  Unter  biefen  Umftanben  unb 
im  fpäteren  Verlauf  beS  jum  guten  Ausgang  neigenben  (SroupS, 
fo  toie  im  guftanbe  ber  beginnenben  ^)aralt)fe  ijt  atta)  bte  Se- 
nega  §tt  empfehlen. 

gu  ben  Mitteln,  mlfyt  bie  STuflofimg  unb  Ausleerung 
ber  plapifcfyen  Stoffe  beförbern  fönnen,  gehören  ins  SBefonbere 
aucr)  nod)  fofgenbe  Mittel,  $iele  rühmen  baS  Einjie^en  er* 
lveicfyenber  toarmer  kämpfe.  %n  ber  Siegel  roirb  aber  buxa) 
bie  §i£e  bie  SIngjt  ber  Traufen  fo  bebeutenb  üerme&rt,  baf?  eine 
confequente  Anrcenbung  berfelben  nicfyt  ir»o^l  ausgeführt  werben 
fann.  dlcfy  fcfyruieriger  ijt  bie  Anroenbung  ber  ßffigs  ober 
Sftapbtfyabampfe.  ^elltoag,  S)emangeon,  $op,  (5(?ailft) 
unb  mehrere  Rubere  rühmen  bie  auflöfenbe  Söirfung  beS  Kali 
carbonici,  Garon  beS  Ammoniums  unb  oefonberS  aufy  bie 
Ginreibungen  befleißen  am  §alfe,  SBolff  bk  Berbinbung  beS 
Ammoniums  mit  Camphor.  S)aS  Kali  carb.  habe  id)  öfter 
mUn  bem  Hydr.  mur.  mite  angeivenbet,  ofync  einen  gtinpigen 
Erfolg  batton  gefefyen  ju  (jaben.  gur  Entfernung  ber  spfeubo« 
«tembran  fyat  man  aucr;  bk  me$anifcr;e  Weisung  beS  9uid)enS 
unb  baS  Einbfafen  »on  robem  5llaun  empfohlen.  £>hS  letztere 
Mittel  fyahe  tcf>  einige  Wtak  fcerfucfyt,  eS  bringt  freiließ  ein  be- 
beutenbeS  Söürgen  fyeroor,  aber  für  bk  geroünfc&te  Entfernung 
ber  häutigen  5luSfd)roi£ung  fyah  icr;  baüon  feinen  9iu£en  ge= 
fe&en.  Staffefbc  gilt  uon  ber  thtroenbung  ber  9tiefemittel,  uon 
n>ela>n  SKebbclin  gute  Sicnffc  gefeiten  bat. 
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£ter  burfte  aufy  fcon  ber  <Hnroenbung  bcr  Tracheotomie 
jttr    Entfernung    ber   pfettbomembranöfen    $(u6f4)tt)i£ung    am 
atuecfmäßigflen  tk  dicht  fetm  fönnen.     3«  S)eutfa)(anb  fyat 
biefe   Operation    beim    Eroup   toenig  SSeifatt   gefunben.     31* 
granfreid)  bagegen  roaren  oon  1825 — 35  oierjefyn  gaffe  be* 
fannt  gemacht,  in  toelcfyen  fie  einen  glücflicfyen  Erfolg  fyerbei* 
führte.    SBretenneau,  Söelpeau,  £rouffeau,  £ana>ou, 
©erbt)  fyaben  jia)  um  bie  geßjktlung  ber  S^bicationen  unb 
Siegeln  für  bk  2Iu3füfyrung  ber  Operation  oerbient  gemalt. 
Sftan  foü  bie  Operation  ni$t  in  ber  legten  ^eriobe  ber  $ranf* 
§eit,  tvo  bie  Erjticfung  nafje  beüorpe^t,  fonbern  früher  machen, 
beoor   bie  Zungen  in$  Sftitleiben  gebogen  unb  bie  Gräfte  be$ 
Traufen  erfcfyopft  finb.    &ann  genügt  eS  nicfyt  bloß,  tk  £uft* 
rofyre  $u  öffnen  unb  ber  £uft  Eingang  ju  »erfcfyaffen,  fonbern 
man  mu$  bie  Membranen  mit  einer  feinen  spincette  entfernen 
unb  ber  SBilbung  neuer  Membranen  entgegen  mirfen.     S5ie£ 
geltere  ehielt  man  babura),  baf*  man  eine  ^Cuflöfung  be$  $öU 
lenftetnS  mittel«!  eine£  (ScfynnimmeS,   ber  an  einem  gifcfebein* 
jlabcfyen  befejitigt  ijt,  in  bie  Suftröfyre  bringt.     SS  o t?  e r  §at  jtt 
biefem  gtrecf  bie  sp&oSpfyorftfure  empfohlen  (Gaz.  med.  de  Paris, 
1834,  Fevr.,  No.  7).    SDer  $tu%m  ber  Operation  ijt  je$t  bura) 
S^atfacfyen  fepgejMIt,  baft  berfelbe  aber  nur  beim  (Sagten  pfeubo* 
membranbfen   Eroup  in  ^Inmenbung  fommen  fonne,  »erfuhr 
fid)  fcon  felbjl.    3a)  fyaiit  e$  aber  für  fe^r  fa)n)ierig,   barüber 
jur  @etvi{$eit  $u  erlangen,  ob  bie  spfeubomembran  nicfyt  tiefer 
fyerab  in  bie  £uftrofyre  unb  bie  33rond)ia(jnxige  fjineingefye,  in 
welkem  gall  tk  Operation  erfolglos  bleiben  toirb.    &ie  ©t& 
ritng  ber  Eirculation  beim  Eroup  giebt  übrigens  jur  $ln§au* 
fung  beS  SBluteS  in  ben  £ategefdfjen  SSerantaffung  unb  biefec 
llmjtanb  fett  eine  (tarfere  Blutung  tut  golge  §aben  unb  bie 
Operation  fefyr  erfahrneren. 

$lutt)  bie  Remedia  excitantia  unb  antlspaslica  fommen 
bei  ber  SBefyanblung  beS  EroupS  in  £Betrad)t.  Wtan  §at  ben 
Camphor,  bie  Ammonium  Präparate,  bie  Arnica,  ben  Mo- 
schus, (enteren  »orjug^iveife  in  SBerbinbung  mit  Calomel,  fyin 
unb  lieber  mit  Erfolg  angetvenber.     ES  ijt  (eia)t  p  erachten, 
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bafi  btefe  Mittel  erf!  im  (Stabium  ber  beginnenbcn  Sdr)mtmg 
guläffig-  erfcfyeinen  tonnen.  SDer  Moschus  fyat  jebod)  aucf)  in 
mand)cn  galten  bei  ber  neuropblogiftifcfyen  gorm  nacb;  gebörig 
tteranftalteten  SBlutentjielmngen  feinen  $pia£.  SDie  Asa  foeiida 
iji  fcon  (Srawforb,  Söieuffeuy,  £)bier  unb  Surin  em= 
$fo§len  worben. 

Gbenfo  finb  bie  Narcotica  bei  ber  §8er)anbltmg  ber  An- 
gina membranacea  nicfyt  unbeachtet  geblieben,  &Biganb  gab 
bei  einer  Gpibemie  in  Hamburg  nad)  gehörig  üeranjtalteten 
§Blutcnt$ier;ungen  ^Brechmittel,  Senega,  Arnica,  Vinum  sti- 
biatum  unb  befonberS  Belladonna  in  breijterer  (£abef  unb 
icr)  bin  ber  Meinung,  baß  ba$  legtere  Glitte!  im  neuropfylogk 
flifd)en  Group  weiter  üerfuc^t  ju  werben  »erbienr.  ©elbft  ba$ 
£)pium  l)at  man  üerfucfyt,  feine  ${nwenbung  erregt  jebodi)  bei 
jüngeren  $inbern  großes  S3ebenfen.  &ennod)  mochte  icr;  im 
neurDpl)logiftifd)en  Group  bie  enbermatifdje  Slnwenbung  be$ 
Morpliii  acetici,  üerffefyt  tfefe  nad>  florier  r-eranjtalmer  SBlute 
enrjiefcung,  jur  35*r#c£ß§tigung  empfehlen, 

2)ie  <Scr)Wefelleber  gebort  su  ben  Wl\ttdn(  beren  88irfmts 
gen  mit  übermäßigem  £obe  ange^riefen  worben  finb,  bie  fia) 
jebod)  bei  Weiteren  Söerfucrjen  nicfyt  beftdtigt  fyaben.  3$  $<*&* 
fca$  Kali  sulphuratum  felbft  öfter  üerfucfyt,  ofyne  jemals  ben 
geringjten  günftigen  Grfolg  burefy  baffelbe  erlangt  gu  fyaben. 
Sftan  foll  e$  su  6 — 10  ©ran  gleich  im  anfange  Borgens  unb 
$ibenbS  geben  unb  wenn,  wie  gewbfynlia),  85-ef]crung  nacb;  24 
<Stunben  eintritt,  nur  £lbenb$  allein  noeb;  einige  Sage  reichen. 

§arber  fyat  atterft  auf  bie  $inwenbung  ber  falten  Hebers 
gießungen  im  Group  aufmerffam  gemacht  unb  biefelben,  fowoljl 
bei  feinem  eigenen  als  mehreren  anberen  itinbem,  felbft  bann 
nod?  mit  günftigem  Erfolge  angewenbet,  wenn  bie  Gr|litfung$s 
befcfywerben  fa)on  einen  fyofyen  ©rab  erreicht  Ratten,  spater 
fyaben  mehrere  berste  biefe  SInwenbung  wiefrerfyolt  unb  trifte 
einen  ungünftigen,  ttjeils  aber  attd)  einen  günftigen  Erfolg  »on 
berfelben  beobachtet.  (§ufelanb'6  3™™-  1826  SKooembers 
©t.  e.  119,  £ccember»6t.  @.  106.  9iuji'$  SWagajin  35b. 
14  &  16Ö.,  S3b.  23.  §cft  2.  p.  341-5  »•  <3iebolb'$  S^urn. 
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5Bb.  5.  <3r.  3.  Satyrg.  1826,  ®.  636.)  <3elbft  t?on  falten  Hm» 
fcfylägen  über  bcn  $efy(fopf  fyat  man  klugen  gefefycn;  <&a<$$ 
empfiehlt  biefelben  (§ufelanb'S  Smirnal  1825,  $cai=0r.  <3. 
94),  äSenebiy  unb  Weiterung  rühmen  fie  ebenfalls.  $Kan 
tyat  aber  auefy  augenblicklichen  £ob  batton  entfielen  fetyen 

§.  641. 
Sßa$  nun  bie  $ur  ber  einzelnen  gönnen  be$  Groujtf  an= 
betrifft,  fo  ijt  barüber  golgenbeS  jtt  bewerfen. 

a)  2>ie  acute  fubflanueüe  ^efylfopfentumbung,  bie  $niar 
bei  $inbern  feftener,  bennod)  aber  fjin  unb  lieber  beobachtet 
ttirb  unb  eine  fcfyneüe  &uffd}n?ellung  ber  <&<&>Uimfyaut  $ur 
golge  §at,  (Shtparcque  bat  nod)  fcor  furjer  geit  in  ber  nie» 
bicinifd)en  ©efellfcfyaft  $u  ^ari#  einen  folgen  galt  mitgeteilt, 
©iefye  <3cfymibt5»  Ssafyrbüc&er,  SSb.  6.  ©.  125),  erforberteine 
fcfynell  aufgeführte,  intenftt)  nnrfenbe  antip^logipifc^e  IBe&anbs 
hing.  SDafyer  ijt  eine  ßarfe  S3(tttent}ie^ung  nad)  Hmflanben 
burefy  eine  Venaesection  ober  burd)  fBlutegel  &u  üeranftalten 
unb  bei  üollfaftigeren  kräftigen  ^inbern  beibeS  %u  »erbi-nben. 
&ie  Application  ber  SSltttegel  'ijt  and)  nad)  HmfUtnben  §u  nne* 
berfyolen.  9McbJlbem  finb  ftarfere  äfterettriafeinreibungen  ju 
«tacken  unb  ableitenbe  $(l)fiiere  anuttvenben.  ^nmxc  ^Irjeneien 
ft'nb  nur  als  UnterjSü^ungSmittel  für  bie  Söirfuug  ber  §3luts 
entrungen  ju  betrachten,  unb  wo  biefe  im  <Sticfy  lafien,  fyat 
man  von  jenen  nicfytS  ju  erwarten.  Unter  benfelben  gebe  icfy 
ber  intenjiüeren  5Inn?enbung  beS  Hydr.  mur.  mitis  ben  föor* 
jtig.  £>a$  Nitrum  unb  ber  Tartarus  stibiatus  mir fen  ju 
langfam  unb  ju  roenig  entfcfyeibenb  unb  fommen  erjt  bann  in 
SSetracfyt,  toenn  bie  größte  §eftigfeit  ber  öntjünbttng  befcfyrcinft 
ift.  SSrecfymiitel  finb  fcier  unjulffffig,  bagegen  fonnten  bie  taU 
ten  Umfrage  üerfucfyt  werben. 

b)  3)ie  pfettbomembranofe  gorm  erljeifcfyt  im  Stadium 
catarrhale  alle  biejenigen  SSerücfficbtigungen ,  bie  bereits  $ur 
SJerbütung  ber  §eroorbi(bung  be$  Croups  aus  beut  ^atarrfy 
empfohlen  Sorben  finb. 

gjt  ber  Group  bereits  aufgetreten,  fo  »eranfialte  man  eine 
Parte  asiutentaiefcung  unb  roiebertyole  fola)e  nötigenfalls  reiche 
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fcaS  Hydr.  mur.  mite  in  flaueren  (Baben,  [äffe  fiarfe  bereit* 
riafeinreibungen  machen  unb  fcfyreite  jur  2(moenbung  eine^ 
33re$mitte(6,  fobalb  bie  pfeubomembranöfen  5Iu$fcfyrM(5tingen 
beroegfid)  erfdjeinen.  $ann  ber  $lrjt  früb$eitig  genug  einrmr» 
fen,  beoor  bie  ^ranftjeit  einen  fyofyeren  @rab  erreicht  ^at,  fo 
reiche  er  bat  35red)mittel  fofort  nad)  gehörig  ücranfralteter  IBiut= 
entjietjung.  9£act)  ben  üorliegenben  Erfahrungen  büvfte  bann 
tat  Cuprum  sulphuricum  ben  SJorjug  tterbienen  unb  fein 
gortgebraud)  auf  bie  angegebene  SÖBeifc  51t  empfehlen  fetyn. 
$(uf$erbem  finb  bie  (ffffgfttyfiiere  unb  bie  Ableitungen,  befonberS 
attcr;  bie  oben  empfohlenen  Umfrage  um  ben  ^blfopf  ansu= 
luenben.  2Birb  ber  Ctroup  alt  fold)er  burd)  biefe  S5e(janblung 
befeitigt,  fo  bebanble  man  bie  $ranf§eit  roeiter  fort,  roie  einen 
ent$ünb(id)en  $atarrfy.  Stritt  mit  ber  gejkigerten  (*rfu'cfruig> 
gefat)r  ein  allgemeiner  @(6n>ä<$e$uftanb  ein,  fo  i|t  ber  Moschus, 
itaefy  Umftdnben  and)  ber  Camphor  mit  bem  Hydr.  mur.  mite 
ju  fcerbinben.  Sic  SBerfiopfuno,  burd)  bie  spfeubomembran  er== 
tyeifdjt  au^erbem  Beachtung  unb  roir  derben  unfere  Sufluc^t 
gu  ben  jenigen  Mitteln  nefcmen  muffen,  »011  welchen,  alt  für 
biefen  gatt  paffenb,  früher  bereite  bie  Siebe  geroefen  ift. 

c)  Ser  neuropfylogiftifaje  Group  ift  ebenfalls  im  anfange 
mit  ftärferen  SMutentsiebungen  51t  bemänteln,  ©(eicbjeitig  ift 
eine  fräftige  ^ercitrialeimmrfting  ju  erzielen,  gleich  roie  fic 
beim  Tetanus  in  Sfatoenbung  gebrad)t  roirb.  (Sleicfoeitig 
roirfc  man  bureb;  Ableitung  unb  ©egenreij,  roie  foldje$  oben 
angegeben  korben  ift.  Äußert  cm  oerfüc^e  man  tyev  im  An= 
fange  nad)  ben  SBlutentjiefyungen  bie  Belladonna  ober  bie  en* 
bermatifd)e  Amvenbung  bet  Morphii  acetici.  Ana)  finb  SBäber 
öom  Kali  causticum  51t  empfifylcn.  ©freitet  bie  Mxantyeit 
freiter  Oor  unb  neigt  fie  fid)  Jiuri  Stadium  paralyticum,  fo 
reid)e  man  ben  Moschus  in  größeren  ©aben.  $on  ber  An* 
roenbung  ber  Brechmittel  ift  bier  um  fo  roeniger  etroaS  su  bof- 
fen,  als  bie  SJerftinimung  ber  $?eijempfanglid)feit  bei  SJiagenS 
meift  fo  groß  ift,  ba%  il)re  STGirfung  ausbleibt.  £)b  in  biefen 
gälten  bat  Cuprum  sulphuricum  trjeite  als  Brechmittel,  tbeilS 
bura)  feine  umftimmenbe,  auf  bat  SRewnfoflem  gerichtete  &im 
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Wirfuug  etwas  ju  (eijleu  oerniöge,  muß  burcij  Weitere  93erfu4)c 
ermittelt  werben. 

d)  Ser  bb'ematofe  Croup  ul  naa)  bem  AuSWciS  ber  bis* 
berigen  Crfabrung  faum  fiir  heilbar  ju  galten.  $ian  enthebe 
35lut  unb  ii?irfe  burcb  ©rgenreiju  auf  ben  JSeftlfopf,  befonberS 
bepinfele  man  ben  Hinteren  S&eil  beS  ^acijcnS  mit  einem  ab* 
pringirenben  Glittet.  C'S  giebt  acute  intenfwe  Cntjünbungen 
ber  (Schleimhaut,  wo  eine  ungewöbnlid>e,  burcb  feröfe  Crfuba* 
tion  bebingte  Auffcbwellung  eintritt  unb  bk  Anweisung  abprin* 
girenber  Mittel  meip  eine  fefcr  fc^neße  ä>errainberung  ber  ©e- 
fd)Wttlp  hervorbringt. 

§.  642. 

3<me  Sftobipcation  beS  pfeubomembranofen  Croups,  bei 
Welcbem  bie  £uftrobre  unb  ifyre  Steige  mit  ergriffen  pnb,  erfors 
bert  feine  befonbere  Abweisung  in  ber  SBebanblung,  pe  ip  nur 
Wegen  ibrer  größeren  SBebeutung  beacbtenSwertb.  Gelingt  es, 
ber  ^ranf^eit  Cinl)alt  %\x  tbun,  unb  bleibt  bie  2UiSfcbwi#ung 
ein  pfeubomembranofen  ©erinfel,  fo  pnb  jur  Ausleerung  bej|eU 
ben  befonberS  bie  wieberbolten  Brechmittel  ju  benußen. 

SBei  ber  Ausbreitung  ber  pfeubomembranofen  Cntjünbung 
auf  ben  SKacrjen  Jaben  englifebe  unb  franjöpfcbe  Aer^te  bie 
Anroenbung  einer  Auflösung  beS  Argenti  nitrier  Qj.  in  ^j. 
£öaf[er)  empfohlen.  Wlan  foll  biermit  täglich  ein  bis  sroet 
SOtal  bie  ganje,  tk  9Jianbeln,  tm  SHacben  unb  ben  <©crjlunb 
befleibenbe  Membran  bepreieben.  2>iefe  Acrjte  pnb  ndmlict) 
ber  Anpcbt,  ba$  bk  pfeubomembranöfe  AuSfcfywigung  an  ber 
JDberPcid)e  ber  Sttanbeln  anfange  unb  pcb  üon  fyn  über  bm 
(Bäumen,  bie  Uvula  unb  bann  weiter  verbreite.  &af$  pa)  bieS 
nur  in  einseinen  gälten  fo  verhalte,  ip  bereits  früber  angegeben 
worben. 

SBaS  bk  fonßigcn  Compücationen  beS  Croups  betrifft,  fo 
fnüpft  pcb  ber  Croup  bei  ben  äftafern  an  bie  S5ilbung  beS 
CjantbemS  auf  ber  «Scbleimbaut,  erbeifebt  eine  entfprecfyenbe 
antipblogipifcbe  unb  ableitenbe  S3ebanblung  unb  wirb  auf  folebe 
Sßeife  meip  glücflia)  geeilt,    dagegen  bangt  ber  Croup  beim 
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<g$arlö<$  »Ott  ber  Angina  ab  unb  iß  me&r  als  fubjtatt$ief(e 
Crntjünbung  aufoufaffen,  mag  jicfy  aucfy  öfter  mit  einer  burd) 
feröfe  $lu$frt)n)igung  bebingtcn  5Infcbn)eflung  gepaaren/  forbert 
eine  fetyr  eingreifenbe  antipfylogifhfa)e  $ur,  nnrb  inbeffen  rcofjl 
nur  feiten  Reifung  $ufaffen.  SDer  mit  ber  Snflttenja  in  SUer« 
fcinbung  tretenbe  drottp  tvirb  meijt  jugleid)  ein  SBroncbialcroup, 
gebort  $u  ber  pfeubomembranofen  gorm  unb,  fo  tveit  meine 
(frfafcrung  reicht,  gu  ben  töbtUa^len  ^ranf^eiten.  2)ie  SSe^anb* 
iung  befielben  fyat  nichts  5ibn)eic&enbe$. 

'25er  bei  (£rn>a$fenen  »orfommenbe  cfyronifcfye  Group  fyat 
$in  unb  lieber  einen  meta (tätigen  Urfprung,  ber  bei  ber  fBe= 
^anblung  berueffiefetigt  Serben  muß.  %m  Uebvigen  ijt  er,  atö 
$ronif$e  ©cfyleimfyautentjünbung,  mit  nuebeifyoiten  örtlichen 
35lutentsiefyungen,  Calomel  unb  ©egenreijen  &u  befyanbeln. 
$lua>  bie  ^Brechmittel  unb  bie  Expectorantia  ftnb  nao)  Ums 
flänben  in  (Mrau<$  au  sieben. 


3>  SBoti  bet  m>il>emaf#fett  (^ttijtttt* 
bnn&  be?  &McimbiWt  bev  Blefpita* 

§.  643. 

&ie  fubflatiüielTe  ober  ert)tl)ematofe  ^leirntjautentjünbung 
ber  SRefpirationSorgane  laßt  fid)  unter  brei  §auptformen,  ber 
Laryngitis,  Tracheitis  unb  Bronchitis  auffaffen.  S>on  bie= 
fen  fommt  bie  Tracheitis  am  feltenjien  als  felbftjlänbige  $ranfc 
fyeitSform  toor,  bie  fcieunefyr  am  ^attpgfren  mit  ber  Laryngitis 
unb  Bronchitis  combinirt  ift.  31  m  metjlen  nähert  fie  fio)  ber 
Laryngitis  Wegen  ber  gleichartigeren  Btruftur  ber  (Schleimhaut 
im  ^efylfopfe  unb  ber  Suftröfyre,  bie  nad)  ben  ßuftröfyrenjroeis 
gen  f>in,  nad)  ber  §.  604.  gegebenen  S5efd)reibung,  eine  jartere 
S5efcfyaffenfyeit  annimmt.  £>arum  laflfen  fid)  bie  $et)lfopf*  unb 
Shiftrityrenentaünbung  recfyt  gut  »ereiut  betrachten,  unb  werbe 
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i<$  bafyer  beibe  in  ber  nacfyfofgcnben  SBefc^reibung  jufammen* 
fafferr,  barauf  afcer  tton  ber  Bronchitis  befonberS  Rubeln. 


QSctt  ber  gnfjünbung  be$  ^efj(fopfe$  unb  ber 

Sliftt&fjre,  Laryngitis  Mlb  Tracheitis. 


JDbgfeicfy  bie  ^efylfopfentuuibung  nid)t  fo  ^ciufig  üorfömmt, 
dU  bie  Bronchitis,  fo  gehört  fie  bo$  feineStvegeS  3u  ben  fo 
ganj  feltenen  $ranffyeiten.  £ßir  beobachten  fie  in  einer  »er* 
{ergebenen  QkabeSauSbilbttng  »om  ^c^Cfopffatarr^  bü?  jur  acu= 
teften,  fc^ncll  (Befa^r  bringenben  Subftanjentjünbung  ftcigenb. 
(Sie  ftettt  fia)  un»  ferner  bar  aU  acute  unb  cfyronifcfce  ßntjüns 
bung,  unb  bie  letztere  erfyeifcfyt  nid)t  minber  unfere  Slufmerf* 
famfett  aU  bie  erßere,  ba  fie  nicfyt  feiten  burd)  ifyren  Ausgang 
in  $el)lfopffc|)nrinbfu$t  gefäfyrlia)  wirb. 

1.  SDie  acute  ^etyüopf*  unb  £uftro§renentjünbung. 

^ie  fömmt  forüotyl  bei  (frroacfyfenen  aU  bei  ^inbern  üor, 
entroicfelt  fia)  tyeif*  kU  felbfnlänbige,  ifaiU  aH  fymptomatifdje 
ilranf^eit,  &.  33.  bei  ben  SKafew,  unb  läfjt  bei  ben  Snbioibuen, 
bie  fie  ein  Wlai  befallen  fyatte,  fyauftg  eine  Anlage  jur  SÖBieber? 
Ie|r  &urüct\  JDbgleicfy  biefelbe  fein  $liter  unb  fein  (gefcfyledjt 
»erfcfyont,  fo  fefeen  roir  fie  boefy  am  fyäufigftett  im  Alfter  ber 
spubertätSentroicfelung  unb  nad>  vorhergegangenen  ^infirengun* 
gen  M  $eftlfoj>fe$  burefy  anfyaltenbeS  «Singen  unb  Spre'ajen 
entfielen.  (§:$  finb  berfelben  bafyer  aua)  fcorjugStoeife  untermor* 
fen  Sanger,  Sdjaufpieler,  «^anjelrebner,  £efyrer  u.  f.  tt>.  £>ie 
ßrfältung  ijt  als  bie  fyäufigße  (MegenfyeitSurfacfye  berfelben  $u 
fcetracfyten,  unb  fie  erfolgt  am  leia)tejten  bei  einem  plöfclidjen 
Semperaturtoecfyfel  unb  einem  fcfyleunigen  llebergange  au$  ber 
göärme  in  bie  ^dlte,  befonberS  nadj  vorhergegangener  ^Injiren« 
gung  ber  <Sürad)n)erf$euge.  ßine  £>i6pofition  ju  me§r  fubacu* 
ten  Äe^lfopfentjunbungcn  flnben  ttrir  befonber*  auti)  bei  ^er« 
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fönen,  Welche  bie  tuberculofe  <Sd)unnbfud)t£anlage  tragen  unb 
in  ber  ©efcblecptslujt  au£fa)n)eifen.  $lua)  bie  (*iiiatfymung  rei* 
jenber  Kampfe  fann  bie  in  Siebe  |M;enbe  öntjünbung  ^>ert>or= 
rufen.  Heber  bie  acute  ertytfyematöfe  $e&lfopfentjünbung  ber 
jüngeren  j^inber  ift  bereite  beim  Group  i>u  dicht  genxfen. 

2)ie  anatomifcb:patbologifd)en  SSeränberungen,  welche  tk 
acute  $ef)lfcpf=  unb  Suftro^renentjünbung  begleiten,  bejiefyen 
fia)  auf  eine  mebr  ober  Weniger  intenfiüe  Siörbe,  $liiffcbtt)ellung, 
STuflocIerung  unb  öm?eia)ung  ber  (Schleimhaut;  eine  unterbriiefte 
unb  üerme^rte  ^ecretion  einer  mueöfen  ober  purulent  pitui- 
tbfen  glüffigfeit.  §tn  unb  lieber  fmben  Wir  im  fubmueöfen 
geügetvebe  eine  ferbfe  5luSfc§n>i&ung,  feltener  £lbfcefte,  in  fef)r 
feltenen  gaüen  ben  5lu6gang  in  SBranb.  3n  einzelnen  recfyt 
intcnfiüen  gälten  finb  aua)  i>k  Knorpel  t?om  GntjünbungSs 
pro^effe  mit  ergriffen  unb  öfter  ijl  aua)  ber  SUbftipkl  fyerüor; 
f!ea)enb  afjkirt. 

§.  645. 

SDie  acute  $efelfopf=  unb  £uftrbbrenent$ünbung  befaßt  ent= 
Weber  ganj  plö^(ia),  ober  fie  bilbet  fic§  au$  einer  t atarrfyalifc^en 
$ljfection  fyerüor.  2m  unteren  gälte  ij)  fie  meijt  Weniger  ^ef= 
tig,  ein  fatarrbaliftt>fieberbafter  Suflanb  gefyt  berfelben  oorber 
unb  fie  mad)t  einen  langfameren  Verlauf. 

£>ie  acute  felbjljlänbige  Laryngitis  befallt  gewöfmlia)  mit 
einem  heftigeren  groft  unb  barauf  folgenber  bebeutenberer  §i£e. 
Söenn  fie  au$  einem  $atarrb  fiel)  ^erüorbilbet,  fo  gefyt  berfeU 
ben  eine  formelhafte  ^mpfinbung  im  $t^lfcpfe,  $\aul)igleit 
unb  §uften  cor  ber. 

S^re  a)arafterifiifa)en  Grfcbeinungen  finb  ein  jiemlicl)  Ufa 
fcafter,  mit  einem  jufammenfa)nürenben  ($efül)le  üerbunbener, 
fpannenber  unb  fi^elnber  <Sct)mer$,  ber  burd)  ben  2>rutf,  burd) 
jebe  ^Bewegung  be$  iM)lfcpfe£,  felbft  bureb  ba$  §erabfa)lingen 
»on  (©peifen  unb  (Betranken  »ermefyrt  wirb.  WÜt  bemfelben 
gepaart  fia)  eine  SÖeränberung  ber  «Stimme,  biefelbe  Wirb  raufy, 
babei  leife  unb  gebdmpft.  JDefter  gefeilt  ftd)  aua)  ein  furjer 
§tiften  ^inju,  ber  balb  trotfen,  balb  mit  einem  fa)leimigen  $(u$; 
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ttntrf  ücrbttnben  ift.  3n  &en  leisteten  (Kraben  ber  $ranffyeit 
ift  bic  9iefpiration  wenig  gejlört,  bei  einer  größeren  3«tenptdt 
terfelbcn  tritt  eine  jtorfe  3ufammcnfd)m'irung  tinb  Verengung 
ber  ©tmimrifce  ein,  bie  SKefpiration  wirb  fefyr  befcfyroerlid)  unb 
nimmt  ben  pfetfenben  Xon  wie  kirn  Croup  an.  25er  $ranfe 
fämpft  unter  biefen  Umjtdnben  mit  (frßichtngSgefa&r,  fein  ©e^ 
fi'c&t  ift  bläulich  bleich,  aufgetrieben,  bie  klugen  ragen  fyeroor. 
ttnb  ber  Körper  ijt  nicfyt  feiten  über  unb  über  mit  ^cfcweij* 
bebeeft.  tiefer  giiftanb  tritt  meiß  ganj  plblslid)  ttnb  tticfyt  bloß 
bei  $inbern,  fonbern,  wie  i§  fclbjt  beobachtet  tyabe,  auefy  bei 
Csrma  dienen  cjan*  unerwartet  bc$  §Kad)t$  im  SBette  ein.  IBei 
ben  gelinberen  ©raben  ber  Mt§tf ppfentjtinbttng  ijt  ba$  gieber 
febr  tnagtg  ttnb  eracerbirt  fcorjügüd)  nur  gegen  Slbenb,  bei  ber 
heftiger  au^gebilbeten  tyafcen  wir  e$  aber  mit  einem  fe^r  bebetu 
renben,  anfänglich  äfyt  entjünblicfyen,  fpater  bttrefy  bie  frffifs 
fttngSanfdüe  mobifteirten  gteber  ju  if)un.  Siefe  GrftitfungS» 
anfalle  battern  bei  ber  heftigeren  Laryngitis  ofyne  llnterbred)itncj 
fort,  Derminbern  fi$  jebodj  &on  3«*  i«  8^t  unb  feigem  fid) 
anfatoeife  t?on  Dleuem. 

S)tc  (fntjünbttng  be$  ^efylbecfefä  (Epiglottitis,  Angina 
eplglottidea)  fömmt  feiten  für  fid)  allein  oor,  meijt  gefeilt  fte 
fiel?  ju  ^atebrdunen  ttnb  in  feltenen  gdüen  als  ftymptomattfdjc 
Slffection  jttm  «ocfyarlaci?,  bei  welchem  icl)  fte  einige  Wide  beob= 
achtet  fyabe.  S5ct  ber  intenfweren  Laryngitis  nimmt  ber  Mfyk 
berfel  ebenfalls  X^eiL  @ie  giebt  fiel)  $u  ernennen  bttra)  eine 
parfere  9\ötfye  unb  befonberS  bttra)  eine  bei  ber  Unrerfuc&itncj 
M  §Had)enS  beutlid)  erfennbare  jlarfe  5(nfd)Wellung  be$  üefyl; 
berfel^,  burdp  einen  brennenben  ©c&merj  im  SRacfyen,  bie  lln- 
möglicfyfett,  irgenb  eine  glüffigfett  ^erab^ufcblingen,  Welche  fofort 
unter  einem  heftigen  §>ujtenanfalie  unb  ßrjtidungSftymptomett 
fcurd)  bie  $lafe  jurüdgeworfen  wirb. 

S>ie  acute  Tracheitis  fömmt  meijt  in  SSerbinbung  mit 
ber  Laryngitis  unb  ber  Bronchitis  »or,  feltener  tvirb  fte  allein 
für  fiel)  beobachtet,  bennod)  fbmmt  fte  in  biefer  §(uSbilbung6- 
tteife  fyin  unb  lieber  üor,  unb  entwickelt  ftcf)  bann  gewblmlicfy 
aus  einem  $cuarr§.     &\t  ifl  btu*c§  einen  brennenben  unb 
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figelnben  <S$mer$  ausgezeichnet,  ben  ber  $ranfe  unter  bem 
Oberen  Xfytil  bei  SBrujlbeinl  empfmbet,  unb  ber  burd)  einen 
SDrucf  auf  bie  £uftröl)re,  unterhalb  bei  $efylf:opfe$  angebracht, 
»ermefyrt  Wirb.  Süperbem  tvirb  fte  »on  einer  bumpfer  Bingens 
ben,  raupen  Stimme  unb  einem,  in  ben  meinen  gällen  fyofyl 
flingenben,  raupen,  heftigen  Ruften  begleitet,  welcher  gewbfynlia) 
mit  einem  fcfyleimigcn  Auswurf  uerbunben  ift.  SBebeutenbere 
9ttfpirationlbefd)Werben  finb  meijt  nic^t  »orfyanben,  fie  begeben 
fic&  »ielmefyr  größtenteils  nur  auf  eine  mäßige  Beengung  bei 
§tt§em$,  bennoa)  aber  beläjtigen  bie  öfteren  heftigen  §upeiu 
anfalle,  $lua)  bat  gteber  ijt  meijt  nur  mdfjig  unb  ijt  bura) 
feine  befonberen  gufälle  ausgezeichnet. 

Sowohl  bie  Laryngitis  als  bie  Tracheitis  fönnett  noefr 
fcefonbere  GombinationSelemente  mit  aufnehmen. 

SRan  fyat  eine  öbematöfe  ^efylfopfentsünbung  beobachtet, 
»on  welcher  fcfyon  beim  Group  bie  ditbc  gewefen  ift,  bie  f)in 
unb  wieber  plö£li$  auftritt,  mit  einer  fefyr  ftarfen  öbematöfen 
Slnfcfywellung  befonberS  aua)  beS  $e$tbecfels  üerbunben  ift  unb 
flucti  tobten  foü.  ©ie  fömmt  als  eine  befonbere  Sftobiftcation 
ber  fatarr^alifc^enßntjünbung  unb  bei  cacf)eftifd)enSperfonen  uor. 

SBeibe  ßntjünbungSformen  fommen  aua)  als  metajiatifcfye 
unb  ftymptomatifcfye  Äranr^eitSformen  cor.  2>ie  Laryngitis 
»orjugeweife  bü  bem  (Scfyarlao)  unb  bm  Sftafem,  bie  Tra- 
cheitis befonberS  bei  ben  lederen. 

$lwty  mit  einem  gallicfyten  guflanbc  gepaart  fommen  ffe 
»or,  ber  auf  ifyre  Unterhaltung  einen  ßinjluf*  ausüben  fann. 
ßbenfo  mifcfyt  fid)  in  einzelnen  galten  aua)  wofyl  eine  rfyeuma* 
iifcfye  Kombination  mit  ein,  es  »credit  fia)  hiermit  aber  wie 
beim  $atarrl),  wofyin  ia)  suruefoerweife. 

(*S  gtebt  aber  eine  entjünblic^e  tlffection  bei  $efylfopfeS, 
bie  bei  fytyjierifcfyeu  grauen  unb  befonberS  an  einer  ungeregelten 
Sftcnffruation  leibenben  SKäbcfyen  beobachtet  wirb,  unb  jugleia) 
mit  einer  entfprecfyenben  ©cfylunbaffection  üerbunben  ijt,  welche 
beamtet  ju  werben  »erbient  unb  welche  i$  all  Angina  hyste- 
rica  im  Kapitel  üon  ber  Angina  betrieben  §abt,  wofyin  io) 
$ier  üerweife. 
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®ie  acute  Laryngitis  »erlauft,  fobatb  pe  intenpuer  a\i& 
gebitbet  ip,  fet)r  rafd),  fie  wirb  entWeber  bur#  fdmette  £ülfe 
befeitigt,  ober  bebingt  (^rfitefung^gefa^r,  bie  immer  pföfclicfy  eins 
tritt.  511$  fubacutc  (*ntjünbung$form  »erläuft  fie  wie  bie 
Tracheitis  langfamer  utib  bauert  wofyl  bis  jum  7. — 14.  Sage 
fort.  SDtefe  (entere  gorm  &at  auc^  eine  größere  Neigung,  in 
eine  cfyronifcfye  C*nt$ünbung  überzugeben.  SBeibe,  fcn>o^t  bie 
amtt  a\€  fubacute  gorm,  begrünben  eine  entfcfyiebene  Einlage 
äu  dlüä\ allen. 

2.  £ie  <$ronif$e  $e$n«>Pf''  «nb  £uftro^rens 
e  n  t  s  ü  n  b  u  n  g. 

§.  646. 

©ie  bilbet  p<$  entWeber  als  felbpftanbige  $ranf$eit  ober 
als  golge  ber  acuten  ßntjünbung  au$  unb  pellt  immer  einen 
combinirten  (Sntjünbung^upanb  bar.  £fyeil$  finb  e$  organifa^e 
SSeränbcrungen  ber  <Sd)leimf>aut,  bie  aus  einem  $atarr§  obec 
einer  acuten  (ürntyünbung  $urücf  geblieben  finb,  Wet$e  ifyr  jur 
(BrunMage  bienen,  tfyeite  aber  finb  e£  acute,  au$  erantfyematis 
fcfeeit  giebcrfranffyeiten,  ober  $ronifd)en  äkgetationSfranftyiten 
hervorgegangene  9tef(erc  unb  äftetapafen,  welche  auf  bie  Unter* 
Haltung  ber  $raiu%it  einwirfen,  wobei  aueb;  bie  Syphilis  niebt 
»ergeffen  werben  barf ;  oorjug^weife  fömmt  aber  ein  tuberculofec 
Supanb  ber  «Schleimhaut  in  95etraa)t,  welcher  befonberS  berje« 
nigen  cr)ronifcr;en  ^Ifopfentjünbung  jum  (Brunbe  liegt,  bie 
ben  Uebergang  in  Äebffopfsfajwinbfuc&t  naefy  per)  jietyt  unb  bie 
§in  unb  wieber  felbppänbig  auftritt,  öfter  aber  aua)  als  ein, 
auf  bem  £Bege  ber  SPiitleibenfajaft  t)er&orgerufener  SSegleitec 
ber  Sungenfcfywinbfucbt  beobachtet  wirb. 

3n  manchen  gamilien  pfian$t  per)  bie  Anlage  ju  ber  tva 
fcerculöfen  c§ronifcr)en  $ef)lfopf6entjünbung  erblich  fort,  unb  e$ 
»erhalt  fid)  hiermit  wie  mit  ber  erblichen  SDiSpoption  jur  £un« 
genfcfcwinbfudjt.  2(u3fcr;Weifungen  in  ber  ®efa)lecr;t$lu(t  unb 
fcefonberS  auet)  bie  JDnanie  führen  ganj  entfcfyieben  eine  SKeij« 
frarfeitfwfuramuncj  im  Äetylfopfe  tyerbei,  an  Welche  pa)  bie 
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SDiSpofttion  W  entjftnbung^bifbimg  hüpft,  grifft  hiermit 
Sttgleia)  eine  imeber^olte  unb  nicfyt  grünblid)  getilgte  ttenerifcfye 
Snfection  jufammen,  ober  tragt  ba$  Snbtoibttum  fonft  fa>n 
bie  £uberfe(anlage,  fo  liegt  tk  SluSbübung  ber  cfyronifcfyen 
JJeblfopfentjünbung  unb  ber  Ausgang  in  S$toinbfud)t  fefr 
natye.  ßine  SDiSpoji'tion  ju  biefer  (E'ntsünbung  föirb  aua)  burdj 
ßfter  lt>ieber^o(te  Stauungen  beS  ^eb^opfeS  herbeigeführt,  unb 
e$  fommen  in  biefer  SBcjie^ung  in  SSetracfyt  öfter  fid)  n>ieber= 
fyolenbe  ent$ünblid)e  j^lfopffatardje,  ^nftrengungen  beS  MtfyU 
fopfeg  burd)  (Bingen,  üieleö  unb  lautes  (Sprechen  u.  f.  m.  SDa- 
tyer  treffen  tt?ir  eine  folcfye  SDi^pDfitton  fo  oft  bei  Sehern, 
öffentlichen  Sftebnem,  Tongern  u.  f.  n). 

©ie  patfyoiogifcbe  Anatomie  Reifet  un$  bei  ber  djronifd)en 
^efytf'opfentjünbung  nad)  eine  S>erbichtng  unb  SluffcfyitteHung 
ber  (Schleimhaut,  befonberS  audj)  ber  <Sd)leimbalge,  eine  (*r* 
Weisung  beS  Sd)leim^aurgenn'beS,  fyin  unb  lieber  and)  mu 
$embe  fd)n>ammige  (Granulationen  auf  ber  IDberflacfee  ber 
(Schleimhaut,  llicerattonen  an  ber  Epiglottis,  an  ben  (Stimm* 
Mnbern,  im  ©rttnbe  ber  SSentrifel,  unterhalb  ber  (Stimmbdn= 
ber  unb  tiefer  fyerab  in  ber  Suftröfyre.  2>a6  fubmucöfe  ge(l= 
cjeroebe  ijt  öfter  »erbietet  unb  fann  in  gorm  üon  fcirrfyöfen 
Strängen  erfahrnen,  ober  aud)  eine  feröfe  SinfdjnjeHuncj  erfem 
tien  (äffen,  ©elbft  biz  Sftuefeln  unb  hk  Knorpel  fbnnen  ins 
Sftitleiben  gejogen,  fccrbicft,  gefcbroürig,  carioS  gefunben  derben. 
&ie  Ablagerung  üon  £uber£elmaterie  in  bie  <Subffanj  ber 
©cfyleimfyaut  unb  ber  (Scfyleimbälge  fommt  ebenfalls  jur  S6eob= 
acfytung. 

^Itleö  »on  ber  d)ronifd)en  ^ef)(fopfentjünbung  (Gefagte  gilt 
auä)  tton  ber  cfyronifcfyen  £uftrb^renent|ünbung. 

§.  647. 

£ie  cfyronifcfye  Laryngitis  bilbet  f?$  immer  fefyr  fcfyleicfyenb 
ött$  unb  macfyt  tneifr  einen  feljr  iangfamen  Verlauf.  (Sie 
offenbart  fic^  mit  einer  bumpfen  (Scfymerjbaftigfeit  im  §L*W 
fopfe,  bie  fi'd)  jebod?  auf  eine  fefyr  »ergebene  SäBetfe  auSfprccfyen, 
3u  einem  ftedjenben,  pricfelnben,  brennenben  S^merje  ausarten 
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fann.  oft  finb  biefc  ßmpftnbungcn  fo  fcr)Wa$,  baß  ber  $ranfe 
barauf  fein  großem  ®ewia)t  legt.  (SS  »erbinbet  ficr;  mit  bem 
felbcn  ein  öfteres  Reifer  =  unb  Sftaufjwerben  ber  Stimme  unb 
ein  öfter  eintretenber,  anfänglich  oft  troefener  Sftei^uften.  $la<fy 
nnb  nad)  üermerjrt  fiefy  ber  $u|len,  bemfelben  gefeilt  ficf)  ein 
fd)leimiger,  fein  nnb  lieber  mit  SBfat  gemifcfyter,  fpdter  eiter* 
artiger  3iu$nutrf  bn.  SMc  (Stimme  bleibt  nun  Reifer,  raut) 
unb  fcfywad),  W%ersb  bebeutenbere  $iefpiration6bef$Werben  ber 
Siegel  nad)  öermifjt  werben  unb  nur  ta  ttorfommen,  wo  eine 
Verengerung  ber  0ttmmn£e  ftd)  mit  einmifebt.  3n  einzelnen 
gdüen  bat  man  spfeubomembranen  au^ujlen  fefyen,  in  benen 
bann  ein  d)ronifd)er  pfeubomembranbfer  Group  »orlag.  %m 
anfange  befielt  bic  ^ranffceit  meijt  otme  gieber,  nad)  unb 
nad)  gefeilt  fid)  aber  ein  .  fd)leid)enbeS  gieber  ()inju,  falls  eS 
niebt  gelingt,  hk  ßntjünbuncj  früfoeitig  ju  befeitigen.  §la<fy 
ben  obwaltenben,  eben  angebeuteten  ®runbfc>errjdltniffen  ber 
^ranffyeit  ijt  bieg  aber  nid)t  fo  leicht,  biefelbe  jeigt  ftd)  öiefs 
mefyr  in  \iü}  meijlen  gällen  febr  fyartnäcfig,  unb  macfyt  fe^r 
oft  ben  Ausgang  in  $cfylfopffcc;Winbfud)t,  bereu  S5ef$reibung 
l)ier  nierjt  weiter  gegeben  werben  fann. 

Von  ber  Vorfyerfage  bei  ber  ^ e^ If op f -  unb  Suft* 
rb^renentjünbung. 

§.  648. 

SIuS  bem  oben  ©efagten  ergiebt  ftd),  ba$  bie  J!e§{fopfc 
entjünbung,  befonberS  in  ifyrer  acuten  gorm,  einen  bebeutenbe^ 
ren  $ranf|>eit^iijknb  als  bie  Suftröbrenentjünbung  barftette. 
§>iefe  größere  23ebeutung  ber  Laryngitis  acuta  fyängt  aber 
fcor^ugSWeife  ton  bem  (Srabc  ibrer  2(uSbilbung  unb  ber  baburc^ 
bebingten  Verengung  ber  <Stimmri£e  ab.  3e  &%r  bafyer  bie 
(*rfHcfttngSgefar;r  fteigt,  befto  mefrjr  dkfaljr  ift  &orr)anben,  unb  nur 
ein  fdmelleS  WirffameS  (Sinfd)  reiten  üon  «Seiten  ber  $unjt  wirb 
ben  Xob  abwenben  fönnen.  £>er  gelinbere  ®rab  ber  (Station* 
tung  bebingt  jwar  feine  unmittelbare  Lebensgefahr,  giebt  aber 
bur$  bie  $urücfb(eibenbe  2>iSpofjtion  $u  neuen  @ntsünbungS> 
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Anfällen  tei$t  $erantafiung,  bie  bann  Un  cnbli^en  SfuSgana 
in  ©cfyttMnbfucfyt  nehmen  fönnen. 

S>ic  ^ronifc^e  $etylfopfs  unb  £uftrb>enentjünbung  mug 
nacfy  ben  ifyr  sunt  (Brunbe  liegenben  urfäcfylicben  Momenten 
beurteilt  derben.  Gin  Sttal  ifi:  fie  unter  aßen  Umpänben 
fe^r  fcfynnertg  ju  feilen,  bann  gefyt  fie  aber  aucf)  nur  ju  oft 
in  Ulcerationcn  über,  bie  jeber  33el)anblung  trogen  unb  bit 
auSgebifbete  0cfynrinbfucfyt  m<fy  fity  sieben.  Slm  bebenflicfypctt 
ijl  bie  ^ranffyeit  bü  folgen  sperfonen,  bie  fbnp  fcfyon  burd) 
eine  £uberfelanfage  sur  ©cfytoinbfucfyt  geneigt  finb,  ober  bei 
benen  roofyl  gar  fcfyon  eine  £ungenf$nnnbfud)t  bepefyt. 

SBon  ber  $ur  ber  $efyffopf=  unb  £uftrb§rens 
entjünbung. 

§.  649. 

&ie  acute  $e$ffopfentsünbung  ertyeifcfyt  ein  bem  $rabe 
ityrer  3Iu$bilbung  entfpre$enbe£  fraftig  tvirfenbeS  antipfylogipu 
fd)e$  Äurfcerfafyren.  33eim  fyöfyeren  ©rabe  ifyrer  $lu£bilbung 
»eranpalte  man  eine  gureicfyenbe  allgemeine  SBlutentjiefmng,  ja 
ivieberfyole  biefelbe  nad)  Umjidnben,  unb  laffe  barauf  eine  ort* 
ücfyc,  buvd)  eine  größere  SSlutegefjabl  beiverfjMUgtc  folgen. 
SRecfyt  intenjiüe  gälle  ber  Äranffyeit  forbern  fe|r  parfe  S51uts 
entjiefyungen.  ßinige  fyaUn  ba$  51berfa$  bi$  jur  £)fynmad)t 
»orgefcfylagen.  SBeim  fubacuten  Verlauf  ber  Gntjünbung  finb 
fo  parfe  SBlutentjiefyungen  natürlich  niebt  erforberlicfy  unb  man 
reicht  meip  mit  ber  Application- einer  genügenben  gafyl  üon 
SBlutegeln  aus.  $lttßerbem  la(fe  man  bat  Ungt.  hydr.  einer. 
äußerlich  auflegen,  unb  fucfye  bie  entjünblicfye  «Spannung  burd) 
toarme,  erroeicfyenbe  gomentationen,  befonberS  burcl)  narfotifcfye 
SBreiumfcfyiage  ju  madigen.  SBegen  ber  frampffyaften  ©pan« 
nung,  bie  bei  ber  acuten  ^efylfopfcntjünbung  oft  eine  9\otfe 
fpielt,  laffe  man  bem  Ungt.  hydr.  cinereum  ettva  auf  %ß 
Stt>ei  <Sfrupel  Extr.  belladonnae  beifegen  unb  jur  Einreibung 
ttertvenben.  S3ei  ben  intenfiüepen  galten  fann  ber  $ranfe  51rjs 
neien  ntd)t  gut  fcerfcfylucfen  unb  ttenn  ber  &ty\Hdü  gleichzeitig 
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entjünbet  ift,  ift  tfeö  gaitj  unmöglich  S3ei  einer  fefyr  flarfen 
Sfnfdjlwflung  be$  $cfelbecfel$  fann  bie  <2carifi'cation  beflfelben 
niifccn.  $ann  ber  Traufe  etlvaS  »crfdjlucfen,  fo  reiche  man 
il)m  Calomel  in  großen  ©aben.  23ei  ben  Weniger  heftigen 
galten  fann  man,  wie  bei  anbeten  Gntjunbungen  ber  S5ruft* 
Organe,  Nitium  in  einem  fdjfeimigen  §Be$ifef,  aitd)  baS  Hydr. 
mur.  mite  juinblid)  ji.i  1—2  ©ran  reichen.  Cfine  ettva  oor* 
tyanbene  galltgte  Kombination  tnttg  bttrd)  ein  SSrecfcmittel  be* 
feitigt  »erben.  $cacfy  tiberjtanbener  $ranf£eit  fyat  man  biird) 
SJermeibung  ber  <Scfydbli$feiten,  bur$  SBarm&alten  M  §alfe£ 
unb  ber  gü£e  9tttcf  fälle  ju.  »erlitten  tmb  bie  SDtöpofition  für 
felbige  burcfy  ben  Aufenthalt  in  einer  milben  guft,  im  füblic&e* 
ren  $lima,  aufy  burd)  bie  Sftolfenfur  ja  befettigen. 

®ie  djrcnifcfye  Laryngitis  erfyeifcbt  tton  ber  einen  &tite 
bie  Aufhebung  ber  fyeröfcrgetretenen  entaünblictyen  9tet|img,  oon 
ber  anberen  tic  SBefeittgnng  ber  organifctyen  unb  materiellen 
llrfacfye.  äfttt  ber  antipfylogiftifaVn  $ur  allein  ivirb  ^ier  tte* 
nig  ausgerichtet,  jte  fann  »ielmebr  nur  jur  S5efa)rctnfung  ber 
momentan  fyeroorgctretenen  SReijung  nüßen.  8öir  fyaben  beut* 
nad)  in  bem  einen  gall  gegen  bie  ^erbiehmg  unb  Aufhellung 
ber  <2d)leimfyaut,  im  anberen  gegen  bie  Xuberfelbiatfycfe,  im 
britten  gegen  Styefrafieen,  Sttetajlafen  unb  fpeciftfcfce  $ranf&eit$= 
juftänbe  ju  tvirfen.  S)ie  öfter  itrieberfyolte  Application  oon 
^Blutegeln,  bie  Application  oon  §aarfeilen  in  ber  $cal)e  be$ 
$el?lfopfe£,  ber  anfyaltenbe  (Mraud)  ber  Wolfen  für  fia)  allein 
ober  in  föerbinbung  mit  ben  Hßä'lTem  ju  ^berfaijbrunn,  dlein: 
erj,  Smö  u.  f.  n\,  aud)  ber  anfyaltenbe  ©ebraua)  be$  Am- 
monii  mur.,  bc£  Calomels  unb  ber  Digitalis  fönnen  in  eins 
Seinen  galten  oort^eil^aft  tvirfen. 

B.   SQon  t>etr  Bronchitis  sbet  £ufft6ljvenäti>etge* 
€ntjün£>ung. 

§.  650. 

£)bgfei$  biefe  $ranf()eit  fa)on  ben  a'ltejten  Aerjten  befannt 
geivefen  iß,  fo  fyat  man  fte  boa)  t?on  ber  gungenentäünbung, 
Untytoßmwn  II.  Sft«  23 
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In  Pleuritis  unb  fcem  &<xtaxx$  nict)t  genau  unterf djieben,  oft 
mit  tiefen  $ranft)eit^uftdnben  üerroecbfelt,  am  tvenigjten  aber 
it)re  fpecieiTeren  äftobijtcätionen  genauer  erfannt.  fBiele  5Xer^te 
jegiger  'Büt  faifen  ben  üatarrfy  unb  bie  Bronchitis  nodj  in 
einen  ^Begriff  jufamtnen,  tt?a6  id)  febod)  nid)t  billigen  fann, 
ba,  trog  ber  großen  SSerroanbtfcfyaft  beiber  $ranft)eit3formen, 
ber  ^atarrt)  bennod),  fowot)!  in  SKücf  jicfyt  auf  ba$  fpecietle  £ei= 
fcen  ber  (Schleimhaut,  ba$  baxan  gefnüpfte  ^flfgemeinleiben,  als 
mtd)  feine  bejtimmten  (Megent)eit£ttrfact;en  unb  and)  in  §tnfid)t 
beS  bei  it)m  t)ülfrcid)en  <peilfcerfal)ren$,  einen  Morbus  sui  ge- 
tieris  barfielit,  in  feiner  5Iu£artung  par  in  Bronchitis  übers 
gelten  fann,  an  unb  für  fiel)  aber  \^k  große  £3ebeutung  ber 
legrem  nicfyt  ttjeilt. 

SDiefe  pellt  ein  ent$ünblid)eS  fubjtanjielleS  £eiben  ber 
©d)leimt)aut  ber  Suftrötjrenjmeige  bar,  ftfttö  balb  mer)r  -bie 
größeren  tiefte,  balb  aber  mel)r  bie  fleinften  $er$tt?eiguugen 
hi$  in  bie  £ungeubfd6dj)en  fyerab  ober  aua)  beibe  sußfeicl)  er* 
greift,  unb  nid)t  nur  in  Dielfacfcen  SJiObipcationen  auftreten 
fann,  fonbern  aufy  p  ben  tjduftgflen  unb  nid)t  feiten  lebend 
gefährlichen  .©ntjiinbungSfranf Reiten  gehört. 

SDie  Bronchitis  wirb  tfyeilS  fporabifd),  ffytyfä  epibemifet) 
beobachtet  unb  im  fegtern  gatfe  ßefyt  pe  oft  mit  ber  Sufwenja 
in  urfad)lict>r  SBejtefyung.  3(ber  aitct)  ofme  biefe  fommen  (3*pt= 
bemieen  ber  Bronchitis  Dor  unb  bier  an  ber  JDftfeefuftc  gebort 
inj  SBefonbere  bie  Bronchitis  ber  J\inber  su  ben  t)aufrgjten, 
allgemeiner  Verbreiteten  (2nt$ünbung£franffyeiten.  &$icle  $(er$te 
net)men  eS  aber  mit  ber  S5iagnofe  ber  Bronchitis  nid)t  fo 
genau,  unb  galten  nicfyt  feiten  etroaS  für  Sungenentaünbimg, 
roaS  in  ber  £t)at  eine  Bronchitis  ifr,  tva$  um  fo  mebr  ber 
%aü  ju  fetyn  fct)eint,  ta,  nad)  meiner  ^Beobachtung,  feit  ben 
legten  13  3at)ren  bie  dct)te  Sungenentjünbung  ni  ben  feiten 
»orfemmenben  $ranft)eiten  gehört,  es  aber  an  9cad)rid)ten  über 
beobachtete  Sun^enentjünbungen  nid)t  fetjlt, 

§.  651, 

S>ie  beffere  $enntnifj  fotoobl  ber  Bronchitis  im  9iTfge* 
meinen,   <xU   ifyrer   fpeciellcn  gormoerfcfyiebeufyeiten  üerbanfen 
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ivir  ber  neueren  geit,  unb  §tt>ar  i|t  fettige  uorjuggrüeife  burcr) 
bie  Slttffldrungen  begrtinbet  roorben,  roe(d)e  un$  bie  patfyofo* 
gifcfye  Anatomie  bargeboten  r)at.  3n  SRücf  |l<$t  auf  bie  genauere 
SDiagnofe  biefer  gormoerfcfyiebenfyetten  t)aben  roir  jeboa)  aua) 
ben  SRufcen  ber  5(u$cu(tation  nid)t  ju  öcrfenncn,  bercn  forgfaU 
tigere  $lu3bilbung  aber  ebenfalls  ber  neueren  Seit  angehört. 

£)bgleia)  niedrere  Stellen  in  ben  ©cfyriften  be$  §ippOs 
crateS,  (EelfuS,  (BatenuS,  GoeUuS  SiurelianuS, 
SlctiuS/  tyaul  fcon  Regina  unb  $(ctuariu$  auf  biefe 
$ranffyeit  Anbeuten,  fo  laßt  ftO)  boefy  au$  ben  Triften  ber 
ältejlen  5ierjte  ttxuig  ausbeute  für  bie  genauere  $enninifj  ber« 
felben  gewinnen.  (Sfybenfyam  (Opera  omnia.  Genevae, 
1623.  4.  p.  167.)  machte  juerfi  auf  eine  Sftobification  ber 
SSrujtentjünbungen  bei  alten  sperfonen  aufmerffam,  hie  er 
Pneumonia  notha  nannte,  rooburd)  er  tk  $lerjte  auf  eine 
genauere  Unterfcfeeibung  fyinlenfte. 

$$on  ber  anbern  <Seite  erregte  aucl)  eine  mit  htm  $lamm 
Catarrhus  suffocativus  bezeichnete  $ranf()eit  bie  3(ufmerffam= 
feit  ber  SIerjte  unb  führte  ju  SDijtinctionen  berfelben,  bie  ber 
^ntjttnbung  »erroanbt  roaren. 

SDajtt  tarn  nod),  ba£  fciete  Hler^te  eine  Pneumonia  ca- 
tarrhalis  unterfcfyieben,  bie  ofyne  groeifel  in  ba$  QSebiet  ber 
Bronchitis  geborte,  unb  ba$  femit  atlrndfylig  bie  geftflellung 
M  Hnterfd)iebe$  ävoifcfeen  Bronchitis  unb  Pneumonie,  foroie 
ben  übrigen  ^ntjünbttng^formen  ber  SftefpirationSorgane  immer 
mefyr  vorbereitet  voarb. 

SDie  meifien  SSerbienjle  um  tk  genauere  ^enntnifj  ber 
Bronchitis  fyaben  fi'dj)  übrigens  bie  (£nglif$en  5lerjte  SBab* 
$am,  Gfyetyne,  ^rmjtrong  unb  §afting$,  fo  roie  unt&r 
ben  granjofen  S5ai)le,  £aennec,  £oui$  unb  &nbral  er? 
voorben.  £>ie  nötigeren  ben  ©egenftanb  betreffenben  «Scfynften 
gehören  benn  aua)  biefen  Scannern  an. 
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#.  652. 

SBeöor  icfy  auf  hie  83ef$reibung  ber  gormüerfd)iebenfcei* 
ten  ber  Bronchitis  eingebe,  nMÜ  id)  jttücr  ein  allgemeines 
.SBilb  ber  $ranf&eit  nacfy  feinen  ^auptjügen  entwerfen.  SDiefc 
jMen  fid)  bar  in  topifcfyen  (Srfcfyeinungen,  3>iitleibenfa)aft6s 
ftymptcmen,  9ieaction3erfd)einungen  unb  ben  anatomi(a)en  $ers 
änberungen,  tt)eld)e  ba$  Q&mth  ber  8$(etfn(aut  erfennen  läfjr. 

Su  ben  topifcfyen  Crrf  Meinungen,  ivetcfee  bie  Bronchitis 
au^eia^nen,  gebort  ber  Ruften,  bie  fpeciefle  SBefcfeaffen^eit 
beS  $lu$&utfe$f  bie  <Sd)nierjempftnbungen  in  ber  SBruft,  bie 
^efpiration^bcfdjmerben,  benen  nnr  gen)iffe  pfyl)ficalifd}e  $)icxh 
male  bei$älj>len  fonncn,  bie  biefe  C^ntjunbung  begleiten. 

a)  &er  Jpujien  gehört  gu  ben  beftdnbigjten  Symptomen 
ber  Bronchitis,  obgleich  e$  einen  ber  Bronchitis  nafye  liefen* 
ben  guftanb  giebt,  ben  man  aud)  iuofyl  occuite  Bronchitis  ge= 
nannt  tutt,  bei  bem  er  entrocber  ganj  fe^lr,  ober  bod)  nur  uns 
ter  beftimmten  UmjMnben  fyerfcortritf.  £)erfe(be  »erhält  fid) 
übrigens   hü  ttn  üerfdjiebenen  gcrmcn  ber  Bronchitis  fefyr 
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t>crfd?feben,  ift  batb  nur  leicht,  batb  febr  fyfüfi,  raulj,  $o% 
faft  bellenb  ober  furj  anftoßenb,  in  einigen  gäüen  faft  conouk 
pfeift  unb  überhaupt  fef)r  au  einem  anfallSwcifen  auftreten 
geneigt.  SSefonbcr^  wirb  er  burcl)  Senipcraturocranberungen 
tt€  Körpers,  ba$  Cnnatbmen  einer  ralteren  ober  mit  reijenben 
(Stoffen  gefebmangerten  £ufr,  burd)  (Spreeben  aufgeregt,  befallt 
oft  uorjug^weife  be*  9iad)t$  im  $$Mt  ober  be$  Borgens  unb 
i|l  anfdnglta)  meift  trocien,  weiterhin  aber  mit  Auswurf  oer= 
bunben. 

b)  tiefer  Auswurf  ift  im  anfange  ber  acuten  Bron- 
chitis ber  Siegel  nacl)  wafferig,  mit  einem  weißen  (Scbaum 
vergleichbar,  fpatcr  gel)t  berfelbe  aber  mcfyrfacbe  ^eranberungen 
ein.  gunadjft  wirb  er  oon  Xaa  ju  Sag  copiofer,  fattS  bU 
Cnitjünbung  nid)t  fel)r  actio  auftritt  unb  bie  <Secretion  in  ber 
(Schleimhaut  gaiij  unterbrütft.  SDiefe  ift  übrigens  prefufer, 
n>enn  ber  &i§  ber  (gntjünbung  in  bie  feinften  £afrröi)ren$weige 
unb  bie  &ungenbld3a)en  fallt;  geringfügiger  aber,  mim  bit 
größeren  Aefte  ergriffen  jmb.  Defter  ift  biefe  Abfonbcrung  fe^yr 
jdl)e  unb  wirb  bann  nur  bura)  bie  größten,  mit  fcem  §uften 
fyeroorgebraebten  Anstrengungen  ju  Sage  gefbrbert.  3n  einigen, 
Weiterbin  $u  bejeiämcnben  gdilen  ift  ber  Auswurf  ungemein 
copibS,  jd'^e  an  einanber  fydngenb,  fafl  mit  einer  bannen  Q$aU 
lerte  ju  oerg(eia)en  unb  oon  Haßgrauer  garbe.  gn  bm  meU 
ften  galten  wirb  ber  oorbin  erwähnte  flaumige  unb  wafferige 
Auswurf  naa)  unb  nad)  confiftenter  unb  nimmt  eine  weiße 
garbe,  öfter  anfy  eine  eiterartige  83efcfyaffen(Mt  cm.  §in  unb  \mt; 
ber  ftnbet  man  SMutßreifen  in  bem  Auswurfe  unb  bei  einer 
galligten  Kombination  aua)  wobl  eine  gelbliche  gdrbung  bef* 
felben.  &€  giebt  aber  auefy  eine  Bronchitis,  bie  mit  einer 
pfeubomembranöfen  AuSfcbwi^ung  oerbunben  ift  unb  »on 
Welcher  bei  ber  Angina  membranacea  ausführlicher  gefpro* 
<$en  worben  ift.  tiefer  llmftanb  giebt  aber  bin  unb  Wieber 
3u  Annäherungen  beiber  ^ranf^eit^projeffe  unb  junt  Au& 
Wurf  pfeubomembranofer  (Milbe  äSeranlaffung.  dlnx  bei  et* 
nigen  feltener  üorfommenben  Sftobiftcationen,  beiber  fubacuten 
«nb  $ronif4)en  Bronchitis,  fo  Wit  bei  ber  acutejten  gorm,  beß« 
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gleiten  bei  ber  Bronchitis  bcr  Neugeborenen,  fefylt  ber  2(u$s 
ttmrf  öfter  ganj. 

c)  S)er  <Sd)mer i  jiet)t  gegen  tie  übrigen  topifdjen  ©mns 
ptome  ber  Mvantycit  oft  fet>r  $urM  unb  feine  2{brvefent)eit 
entfebeibet  ba^er  noeb  nicfyt  über  ba$  $frcbtüorbanbenfet)n  ber? 
fel&en.  JDft  roirb  er  nur  roabrenb  ber  §uftenanfa(le  roabrges 
nommen  unb  in  Dielen  gaüen  fteigert  er  fid)  bura)  biefelben 
jn  einem  r)öf)eren  @rabe,  t>erfd)roin  bet  aber  mit  bem  §(ttf^öz 
reit  beS  Unfalles  oft  gan$  ober  läfst  boefy  voenigftcnS  fefyr  be* 
beutenb  nad).  3n  manchen  galten  bat  ber  $ranre  ba$  $e* 
füfel  einer  uerme^rten  Södrme  in  ber  ganjen  SBritß  unb  eine 
febmer^afte ,  pricfelnbe  ober  fi£elnbe  (fmpfinbung  unter  bem 
SBruftbein  naa)  ber  £iefe  bcr  SSrujt  ^in.  (Einige  $ranfe  em* 
^nben  aueb  fcbnell  sorübergebenbe,  flüchtige  ©tia)e,  tk  fia) 
nact)  ben  (Seiten  ber  SBrttft  r)*n  au6befynen.  JDft  rwirb  bcr 
<©$merj  bei  heftigen  Ruften  anfallen  öorjugStwife  im  SKücfen 
empfunben.  2e  m*fa  bk  (fntjünbung  ifyren  <St§  in  ben  fei- 
neren SSerjtt?eigttngen  ber  £uftrö^re  unb  in  ben  SungenbläScben 
Jar,  beflo  roeniger  lebhaft  iß  ber  <Sd)mer$  unb  befto  met)r  roirb 
berfetbe  bureb  eine  bumpfe,  fpannenbe  unb  äufammenfcfynürenbe 
fimpftnbung  unb  burd)  ba$  ©efü^l  M  3)nicfe$  fcerbrängt.  S5cn 
gmflenanfctllen  gebt  übrigens  meip  eine  fricbelnbe,  fifcelnbe, 
febmer^afte  ßmppnbung  »orfyer. 

d)  3n  bem  S3erba(ten  ber  Svefpiration  fpriebt  ffdj)  eine 
me[)r  ober  weniger  bebeutenbe  gunctionSjlörung  ber  ^mung^ 
iverfjettge  au$.  -35iefelbe  »erhalt  fia)  jebod)  oerfd)ieben  oon  ber 
bei  ber  Pleuritis  unb  Pneumonie  unb  fteüt  fiO)  anberS  bar, 
meHn  bie  ßntsünbung  i^ren  <Si§  in  ben  größeren  Steffen  tyat, 
aH  trenn  fte  bie  Heineren  S^ige  unb  bk  £ungenbld^cl;en  er* 
S«ift. 

3m  erfleren  gatle  foföxümft  fi'd)  bie  Störung  ber  SRcfpU 
ration  faß  nur  auf  bie  §uftenanfdlle  unb  nur  uon  Seit  ju 
Seit  madit  ftd)  eine  SBeflemmurig  unter  bem  SBruftbeinc  bemerf* 
bar,  bie  jum  tieferen  (sinatbmen  anregt.  2)ie3  ©efübl  ber 
&3eflemmung  gebt  aueb  bcfonberS  bem  auftreten  ber  §ujten* 
anfalle  »orber.    £Benn  aber  bk  feineren  £uftrör)renjtveige  unb 
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bie  &ungenbla$cben  tton  tcr  (Jntjunbung  ergriffen  .ffnb  unb  bie* 
fctbe  einen  ^öfteren  @rab  erreicht  $tär,  fo  ift  bie  SHefpiration  furj, 
läufig  nnb  Hein,  unb  bie  SBcflemmung  oft  fo  jtarf,  bag  fle 
(frjiicfung  brobr.  ÖS  Urnmt  hierbei  eines  £beile  in  33etrad>t 
bie  tleberfüllung  ber  ßungenblaScfcen  mit  <Sd)!etm,  aubern  £fyeil$ 
ober  auefy  bie  üon  Seit  j«  Seit  eintretenbe  frampft;afte  giifam* 
menfd)nürung  ber  gttftrö&rcnjroeige.  6$  giebt  gäße,  wo  bie 
SBefdjwerlidjfeit  ber  9\cfpiratton  ben  teeren  ©rab  ber  $t}$i 
pno  erreicht  unb  ber  $ranfe  nur  in  einer  aufrecht  fi£enben 
Haltung  .M  Körpers  erträglich  at^men  fann.  2luf  bie  perio- 
bifd)  eintretenben,  burefy  eine  frampftyafte  gufammettfd)nürung 
ber  feineren  £uftr6^renjtt)eige  Icrüorgerufenen  Unfälle  fcon  Wxufc 
beflemmung  fyat  ber  Sir^t  bei  ber  Bronchitis  befonber^  §tf 
achten,  ta  fie  ntcfyt  feiten  eine  plo£li$e  unb  unerwartete  üble 
Söenbung  beS  $ranf|eits$uftanbe§  herbeiführt. 

e)  3u  ben  fyier  in  Siebe  ftetjenben  topifd)en  (frf  Meinungen 
laben  wir  enMid?  an§  noa)  bie  p|i)ficalifa)en  geilen  ju 
rechnen,  welche  bttrefy  bie  ^ereuffion  unb  ^luScultation  gewon= 
nen  derben  fönnen.  25iefe  geilen  feaben  einen  Sßertfy  für  biß 
SHagnofe  beS  (BrabeS  unb  bef  <Si£eS  ber  (Entjünbung,  fcorjügs 
licfy  aber  in  jenen  gallen,  wo  bie  beutlic^en  ^Jierfmale  ber 
Bronchitis  fehlen  ober  oon  anberen  ^ranftjeitSerfcfyeinungen, 
3.  33.  bei  gieberfran^eiten,  fcerbunfelt  werben.  . 

Die  spereuffion  giebt  in  ben  meiften  gaüen  nur  negatiüe 
geilen,  bie  aber  bennoefy  tton  greger  äßic&tigfeit  finb,  weil  fie 
auf  bie  itnterfcfyeibung  ber  Bronchitis  uon  ber  gungenentjüns 
bung  führen  fönnen. 

SBefärä'nft  fid)  bie  Crntjünbung  auf  tu  großen  SSronc^ien, 
fo  giebt  aua)  tu  2lu6cultation  nur  negatioe  geilen,  man  fyört 
nur  tat  Siefptration^ätfurmeln;  aber  aufy  |ier  ift  tut  nega* 
tiüe  geilen  Wertzoll,  ta  et  ftcf)  bei  ber  Pneumonie  anberS 
»erhält. 

Grßrecft  fid)  bie  (Sntjünbung  über  tu  fleinen  &3rond)ien, 
fo  »ernimmt  man  burcl)  tu  2(uScultation  ein  oerfcfyiebeneS  dia\- 
fein,  mt  nur  in  tat  fonore  troefene,  tat  pfeifenbe  unb  «Schleims 
raffeln  unterfc&eioen  fönnen,  unb  tt  gefcfyie|t  nict>t  feiten,  ta$ 
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aUt  brei  Wirten  vereint  »erfommcn,  W$t  ber  franffyafte  guftanb 
nid)t  überall  in  gleicher  SCrt  unb  §eft;gfeit  au^gebilbet  ift-  §in 
unb  lieber  fefyit  and)  in  einigen  SBrujfr&eilen  ba$  $ltfemung$s 
gerctufd),  toaS  jebod)  fyeroortreten  nrirb,  mm  man  tief  einatt;= 
men  unb  fyupen  lagt.  &a$  trocfcne  Gaffeln  fyört  man,  toenn 
bie  !S$leimr)aut  Oerbicft  ift,  inbem  bie  £uft  burd)  einen  &er= 
engten  25ura)gang  mit  ©eraufcl)  Ijinburd)  preist;  eS  ift  bann 
tncift  fd)nara>nb.  S>aS  pfeifenbe  Staffeln  beutet  immer  auf 
.ßrcjje  ©rf$tt>eruna,  ber  SMpiration  unb  jeigt  an,  ba£  bie 
Bronchitis  eine  große  £>eftig?eit  erreicht  $at.  Stimmt  bie 
$ranffyeit  einen  glüd'liaVn  Ausgang,  fo  gel)t  eS  in  ba$  fdmar* 
d)enbe  Staffeln  über.  £)a$  ^djleimraffeln  £>at  einen  »erfd)iebes 
tien  (Sfyarafter;  meifl  ift  e£  grob  fnifiernb,  am6  oon  ber  SSe= 
Regung  be$  fefcr  ftüffigen  Bcfyleime»  in  ben  £ttftrö^renjn?eigen 
fcon  geringem  &ur$mejfer  fyerrürjrt,  inbem  bie  £uft  im  ®d)leime 
SSIafen  bilbet,  meiere  beim  gerpla£en  bieg  grobe  $nijtern  »er« 
anlajfen.  SBei  ber  gungenentsünbung  wirb  fcon  bem  Unter* 
fcfyiebe  btefeS  groben  «ftnijkrnS  t>on  jenem  feinen  bie  SKebe  fel)n, 
toaS  biefe  $rant>'it  immer  begleitet. 

§in  unb  lieber  ift  ein  £on  fomtxibav,  einliefe  bem,  nnU 
cfyer  Dom  SSdjlagrabe  einer  fleinen  Ufyr  entfielt.  6r  tvirb  er« 
regt  burd)  eine  gufammenballung  oon  biefem  0$leim  an  ber 
Sftünbung  eines  SBroncbialafteS,  welker  mie  eine  lofe  klappe 
Wirft,  inbem  er  ben  auf  einanber  folgenben  (Stößen  ber  auSs 
unb  einbringenben  Saft  na^giebt.  9ftan  fann  fyierauS  auf  bie 
S)icfc  beS  ä3rond)ia(fa)leitne$  fließen.  SKandjmal  »eranlagt 
bie  Bronchitis  aud)  ein  ©urgelgerdufcr;,  drmlitt)  bemjenigen, 
ba$  bei  §öfylen  in  ben  Sungen  üorfyanben  ift,  unb  bte$  ftnbet 
fcann  (Statt,  njenn  in  ben  SBroncfyien  eine  glüffigfeit  üorfyan* 
ben  ift,  bura)  welche  bie  Stift  bringt. 

§.  653. 

gu  ben  SKitleibenf$aft5ft)mptomen,  n?eld)e  im  Verlauf  ber 
Bronchitis  auftreten,  gehört  ein  ^croorflec^cnb  au^gcbilbeter 
$opffa)mer$,  ein  mefyr  ober  weniger  jtarf  tyeroortretenbeS  $)UU 
leiben  bc$  SttagenS,  eine  Sfyeilnafyme  be£  SKefpirationönerDens 
app'arat*  am  ^rant^eiteprojeffe,  ein  fecunbdreS  SWitlciben  an: 
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fcerer  ®$feim$aute  unb  eine  fpdter  fcemerfbare  eigentümliche 
SBeränberung  be$  $abim. 

a)  2>er  $opffdjuiera  macfyt  in  ber  Xfyat  ein  ^erüorftec^en= 
be$  Symptom  bei  ber  Bronchitis.  Qt  fpricfyt  fid)  befonberS 
im  SJorberfopfe  au$,  ift  me()r  fpannenb  unb  brütfcnb,  als  fte* 
cfyenb,  fcl)neibenb,  reißenb  ober  flopfenb,  unb  fömmt  faft  bei  allen 
gormmobifteationen  ber  JSranf&eit  por,  wenn  gleich  öfter  nur 
im  geringeren  (*5rabe  auSgebilbet.  äftan  fyat  biefen  Äopffc&merj 
»on  einem  SJiitleiben  ber  (Schleimhaut  ber  Stirnhöhlen  abge* 
leitet  unb  in  einzelnen  gallen  gubt  fia)  ein  folcfyes  audj  xvixU 
Üd)  ni  ernennen,  gtibejfen  ffaben  wir  aud)  ben  ^cpffdjmerj 
in  denjenigen  fallen,  wo  ein  folcfyeS  Setben  ber  Stirnhöhlen 
«icfyt  angenommen  werben  fann,  unb  bann  fe&r  oft  Higleicfy 
gepaart  mit  einer  fcl)mer^aften  Spannung  in  ben  sprdeorbien. 
§Bieüeid)t  finb  bie  SBurjeln  beS  großen  fumpatfyifcfyen  Heroen 
bie  Vermittler  einer  t)ier  Wirffamen  confenfueüen  5lffection.  %n 
einzelnen  galten  mag  aua)  bie  Gongeftion  be$  SBenenblutcS,  bie 
fiel)  im  $opfe,  bei  einer  bebeutenberen  Störung  ber  Sftefpira* 
tion,  bilbet,  in  5lnrea)nung  gebracht  Serben  fönnen.  (Senug, 
ba%  bieS  Symptom  bie  Bronchitis  in  ben  meißen  gällen  be* 
gleitet. 

b)  2>ajTelbe  gilt  »on  einer  fa)merj^aften  Spannung  ixt 
ben  spräcorbien,  welcher  fiel)  attcf)  in  einzelnen  gallen  bie  $lev 
gung  4itm 'Crrbrecfyen  unb  burd)  bie  §uflenanfdlle  angeregtes 
WirfücfyeS  (£rbred)en  beigcfellt,  woburcl)  ber  weniger  erfahrene 
tlrjt  fefyr  leicht  auf  bie  2lnnafyme  einer  gaftrifcfyen  £omplica= 
tion  Eingeleitet  werben  fann,  unb  $war  um  fo  efyer,  als  ein 
Sftitleiben  ber  Schleimhaut  beS  SSerbauungefanalS  unb  eine 
fehlerhafte  5lbfonberung  auf  berfelben  nicfyt  feiten  ju  ben  ge* 
wöfynltct)ften  ^Begleitern  ber  Bronchitis  gehört.  3ene  f4)merj= 
$äfte  Spannung  in  ben  sprd'corbien,  bie  mit  einem  morbus 
gastricus  freiließ  aufammentreffen  fann,  fyat  aber  ifyren 
©runb  in  ber  Suict'wirfung  beS  üom  $ranfr)eit$projef;  affteir- 
ten  Nervus  vagus  auf  ben  Ziagen.  $tm  ftdrfften  jtnben  wir 
tiefes  SUtitleiben  be$  Wagens  bei  ber  Bronchitis  senum  unb 
cachecticorum  au$gefproo)en. 
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c)  £Bie  bei  ber  Gntsünbung  ber  (Sdtfeimbdure  überhaupt 
ein  gleichseitiges  SJiiterfranfen  ber  in  biefelbe  üerflocfytencn  9ter= 
tfen  su  ben  gewöhnlichen  Greignifien  gebort,  fo  werft  bie  ünu 
äünbung  in  ber  (Schleimhaut  ber  SRefpirationSorgane  fetjr  oft 
ein  Sftitleiben  beS  SKefpirationSnerüenapparateS,  n?a6  fia)  in 
mer;rfad)er  Söetfc  bemerflid)  mad)t. 

51(5  eine  ^ieroon  auSgcfyenbe  ^ranfc)eitSerfcr)einung  §abert 
Wir  bie  bereite  unter  b.  erwähnte  $lffection  beS  SttagenS  $u 
betrachten,  <Sie  ift  tas  SKefultat  ber  t>on  einem  (fnbpunft  beS 
Heroen  jutn  anbern  fyin  fortgepflanzten  frampffyaften  Spannung. 

SDie  cont>u(fiüifa)en  §>uflcnanfälfe,  bie  ficb;  ber  Bronchi- 
tis öfter  beigefeüen,  fteüen  ein  sweiteS  geicfyen  ber  fyeroorfprin* 
genben  £rjeilnat;me  ber  Heroen  bar. 

GS  geboren  fyierber  aber  aud)  bie  frampft)aften  gufants 
tnenfcfynürungen  ber  £uftrör;re!]$weige,  bie  in  einzelnen  gätfen 
im  tjöfjeren  (Brabe  hervortreten,  bem  Starrkrämpfe  ju  oergleis 
ctjen  fmb,  fid)  bttrcr)  periobifcfy  auftretenbe  (tarfe  SJtrjmungS* 
befcfywerben  auSfprecrjen  unb  fyin  unb  lieber  einen  folgen  ©rab 
erreichen,  baf$  fie  in  Grjticfung  übergeben.  3$  fyabt  ein  fo,U 
<$eS  Greignif;  felbjt  M  einem  madigem  ®rabe  ber  Gntsürts 
bung  ganj  unerwartet  eintreten  fernen. 

Gbenfo  mu§  eS  beachtet  werben,  bafj  bei  Pieren  @ra* 
ben  ber  Bronchitis  ber  £ob  nia)t  feiten,  weniger  burd)  bie 
ltnfäl)igfeit  ber  Sttngen  jur  SRefpiration,  als  burd)  eine  üon 
ber  ßntjünbung  ausgegangene  Safymung  beS  §KefpirationSneroen= 
apparateS  herbeigeführt  wirb. 

3a)  muß  aber  nod)  befonbcrS  auf  eine  Sftittbeilung  beS 
^ranffyeitSprojefifeS  burd)  bk  Nervi  vagi  auf  ifyren  llrfprimg 
in  ber  Medulla  oblongata  aufmerffam  machen.  S5ei  Muu 
bem  inS  S3efonbere  fömmt  eS  fyauftger  oor,  ba$  bie  Bronchi- 
tis ein  Qkfyirnleiben  naa)  ficr;  jic^t,  was  mit  einer  tetanttSars 
tigen  gurüdbeugung  beS  $opfeS  beginnt,  aucb  in  feltenen  gäl= 
len  in  (Starrkrampf  übergebt.  311  bm  mciften  goßm  folgt 
fyier  unabwenbbar  ber  £ob;  bcnnoa)  giebt  eS  einzelne  feltene 
gciüe,  wo  bie  Bronchitis  geseilt  Wirb,  wo  aber  ber  SBerlufl 
ber  ©praa)e,  auet;  wot)i  eine  üollfommene  ober^albfeitige  ßäfc 
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mung  ber  (frtremi  taten  jurücfMeibt.  (Ste  ifl  mir  bi^er  ntc^t 
»ergönnt  gcroefen,  ben  SE&atbeßanb  burd)  bie  Leichenöffnung 
f  ejtjujteüen ,  ia)  bin  aber  ber  $lnfkc)t  gefolgt/  bap  e$  fiefy  tjier 
um  eine  feröfe  5(u$fcr;roi£ung  an  ber  SBapö  be$  ©c&irnS  unb 
berMedulla  oblongata,  aud)  mo$(  im  SBirbelbeinfanale  tjanble, 
unb  .^abe  burd)  eine  biefer  5(nftd)t  entfprecfyenbe  35e&anbhmg 
iwnigßen*  eine  tfyeilroeife  Teilung  herbeiführen  fet)en. 

d)  Sine  SE&eilna&me  ber  <Sd)[eiml)aut  ber  &igeftionSs 
Organe  fpricfyt  ftet;  M§  bura)  bie  belegte  gütige,  ^n  9Wan« 
gel  an  Appetit,  ben  »erfydltnipmdpig  fefyr  ftarfen  &urft.  §in 
unb  toieber  fmben  roir  eine  gleichseitige  (Sntjünbung  in  ber 
£)l)rr)ör;le,  ober  aud)  rocfyl  eine  Weisung  Uv  llrinblafe. 

gu  ben  bier  in  Siebe  jtetjenben  Sttitleibenfcfyafr$erf$eimms 
gen  fönnen  mir  enblicfy  aud)  nod)  bit  eigentfyümlicbe  SSeranbes 
rung  be$  ©ejic§t$au$brucfe$  rechnen,  roelctje  im  Verlauf  ber 
Bronchitis  unb  befonberS  bei  ben  f)öt)eren  Kraben  berfelben 
auftritt.  SBei  ber  Bronchitis  ber  ©reife,  ber  Q>aa>ftifd)en  unb 
ber  $inber  ijt  ber  §abitu$  beS  ©eßc&teS  nietjt  feiten  fo  auffal* 
(enb  »erdnbert,  ba$  man  fd;on  fyierauS  ein  rotcfytigeg  geilen, 
fo  roie  für  bie  SDiagnofe  im  allgemeinen,  fo  aua)  ins  SBefons 
bere  für  bie  (BrabeSauSbilbung  ber  $ran£l)eit  geroinnt. 

3Die  garbe  be£  ©eficfytS  oerdnbert  ji'cfy  aunäcfyjt  in  eine  lu 
fcib  =  bleiche,  bei  fefyr  oenöfen  «Subjecten  fogar  ins  SBfajjMaulicfye. 
SSei  ber  Bronchitis  ber  hinter  ijt  tiefe  bleict)  lioibe  (8cßd)t$s 
färbe,  mit  blaffen  Sippen  gepaart,  fcefonber*  beadjtenfroertl). 

SDaju  gefeilt  ß$  ein  ßärfereS  §ei»ortreten  ber  klugen,  eine 
bldutid)  bleiche  garbe  ber  Albuginea  unb  ein  leictjt  gefcbroollener 
gußanb  be$  ganjen  (8eßc&t$.  SBet  alten  unb  ta$e£tif$en  sperfonen 
tritt  bieg  am  auffatlenfeften  ein  unb  man  ßnfcet  bei  itjnen  nicfyt 
feiten  bie  ^(ugcnlieber  angefcfyroollen  unb  bie  SBangen  fc&mußtg 
blaurote;  gefärbt. 

($€  ijt  aber  and)  bie  fcf)mer$r)afte  unb  angjtlidje  S3erjer= 
rung  ber  ©eßc&tSjüge,  ba$  $ltt)men  mit  geöffnetem  Sftunbe  unb 
mit  gleichzeitiger  S3eroegung  ber  Sftafenßügel  $u  beachten. 

$uf  ba$  §eroortreten  biefer  gefammten  C*rfc|)einungett  $at 
eine  fyöfyer  geßeigerte  2ltfyuiung$bef$roerbe  unb  bie  (Störung  be$ 
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SBlutumlaufeS,  bie  babur<§  fcebingt  wirb,   o$ne  S^eifel  bcn 

§.  654. 

$113  SKeactionSerfcfyeinung  fömmt  fyier,  it>ie  bei  anbem 
inneren  ©ntjunbungen,  ba$  gieber  in  SBetracfyf.  S3ei  ben  »er* 
fd)iebenen  gormen  unb  (graben  ber  Bronchitis  »erhalt  pd) 
fcaffelbe  aber  fefyr  üerfcfyieben.  S3ei  ben  leichtern  (Kraben  ber 
$ranff)eir  ip  es  oft  faum  bemerkbar  unb  eben  fo  »erhalt  e£ 
p'cfy  bei  ber  Bronchitis  senum.  3n  Der  cfyronifcfyen  Bronchi- 
tis fefyft  eS  gans,  in  fo  fern  folcfye  nicfyt  eine  Febris  lenta 
herbeigeführt  fyat.  dagegen  ip  e$  in  ber  acuten  Bronchitis 
fap  überall  fefyr  fyeftig  unb  bü  einer  großem  3ntenptdt  ber* 
felbcn  immer  ausgezeichnet  bura)  einen  fel)r  frequenten,  fleinen 
unb  toeicfyen  spulS.  tiefem  entfpricfyt  aud)  bie  §t($e,  bie  oft 
Don  fe^r  profufen  (Scheißen,  befonberS  £ocalf$n?eißen  beS 
Q5epd)t3,  begleitet  toirb,  mela)e  bttrefy  tu  Slngftanfdlle  fyerüor* 
gerufen  tterben.  £)ie  Unruhe  ber  $ranfen  ip  bann  meip  fefyr 
groß  unb  toirb  bura)  bie  fyättpgcn  §upcnanfälle  noa)  »ermefyrt, 
fcerbinbet  pd)  attd)  balb  mit  einem  größeren  0a)tt?dd)cgefül)[ 
unb  mit  einem  pd)tbaren  Verfall  ber  Greifte. 

§.  655. 

85ei  ben  &ei$en  Öffnungen  pnbet  man  bie  (Sdjfeim^aut 
ber  £uftlt>ege  gerottet  unb  tiefe  §Köt§imcj  fann  auSfd)ließli<$ 
in  ben  großen,  in  ben  mittleren  ober  Heineren  §Brona)ialüer: 
Steigungen  bis  in  bk  £ungenbld£d)en  |etab  il)ren  0i&  fyaben, 
aber  auefy  in  allen  äugleia)  ^tatt  pnben.  SSalb  erpreeft  pcfy 
fciefelbe  nur  auf  bie  S5rona)ialoer^veigttngen  einer  einzigen  Sungc, 
balb  auf  tic  beiber  Zungen.  2lußerbem  ip  biefe  SRötfye  balb 
fortlaufenb  unb  gleichmäßig,  balb  mel)r  prid}-  unb  peefemueife 
(lautbar,  t)in  unb  lieber  attd)  me|r  Ua%  ober  lioibe,  befonberS 
bei  ber  d?ronifa)en  gorm.  SDann  pnbet  man  bie  ©cfeleimbaut 
auefy  gefa)U)olien  unb  nicfyt  feiten  attd)  eru)eicl)t,  luenigften*  we- 
niger conppent,  als  im  gefunben  gußanbe.  SMc  S5rona)ien 
fmb  außerbem  »on  einem  franf&aften  beeret  angefüllt  unb 
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bieg  erfcfyeint  falb  aU  confiflcntcr,  ä<Sr)er  <Scr)leim,  balb  als 
eiterartiger  <2cl)leim,  in  feltenen  gäüen  aber  aua)  mit  pfeubo« 
membranöfem  (#erinfel  gemifdjt.  SSei  ber  cfyronifcfyen  Bron- 
chitis fefylt  eg  aucf)  nic&t  an  organifcfyen  Veränberungen  ber 
SBronc&wljroeige,  befonber*  fyduftg  lommen  Verengungen  buret) 
bie  üerbirfte  «Scfyleimfaut  ober  audj  Erweiterungen  berfelben 
üor.  SBei  ben  frieren  (graben  ber  Bronchitis  Serben  aucr;  bie 
Zungen  felbft  mit  ergriffen  unb  man  jtnbet  bann  eine  ättürbs 
|ei|  ber  ©ubjlanj,  fo  roie  \)ic  beim  erjten  ©rabe  ber  Zungen* 
entjünbung  öorfanberien  (frfctjeinungen.  -Sößenn  eine  (Sombina* 
tion  mit  ber  Pleuritis  «Statt  gefunben  fat,  ein  gaÜ,  ber  ßd) 
fyäujtger  ereignet,  fo  treffen  roir  aucr)  t^it  anatomifcr^patfyologi* 
fetyen  Äennjeidjen  biefer  Äranf^eit  an. 

#.  65Ö. 

&ie  Bronchitis  tritt  foivo^l  aU  feloftjiänbige  unb  ur* 
fprünglia^e,  roie  als  ft)mptomatifcc;e  unb  golgefranfrjeit  auf. 
lieber  bm  fymptomatifcfyen  Urfprung  berfelben  roirb  weiter  um 
ten  bie  Siebe  ferm. 

S)ie  Bronchitis  idiopathica  befaßt  oft  ganj  plbglid),  mit 
tyerfcorjtecfyenber  SSefcfyroerbe  ber  9u'fpiration  unb  jtarf  auSge* 
prdgtem  gieber;  oft  bilbet  fie  fiel)  aber  aucr)  merjr  fajleictjenb 
au$  unb  täufetjt  in  biefer  §inficr;t  nia)t  feiten  ben  roeniger  er« 
fa&renen  £lrjt.  SSefonberS  gilt  bieg  oon  ber  Bronchitis  ber 
^inber  unb  ber  ©reife. 

(Eine  Dom  $Irjte  fefyr  ju  beac^tenbe  (£igentl)umficr)feit  int 
Verlauf  ber  acuten  Bronchitis  pellt  fiel)  in  ben  rjäuftger  be* 
merlbaren,  bebeutenben  SRemiffionen  bar,  bie  fo  leicht  tauften 
formen.  SDiefe  SRemifjionen  finb  oft  fo  bebeutenb,  bafj  faffc 
alle  $ranfl;eit$erfcr;einungen  gefcfyttmnben  ju  fetm  fcfyeinen,  unb 
nierjt  feiten  ftnben  roir  ben  ^ranfen  balb  barauf  in  einem  bes 
benflidjen  guftanbe,  fo  ba%  roir  un$  biefe  plö£licrje  Veränbe* 
rung  be$  3ttftanbe$  faum  erlldren  fönnen.  JD&ne  gmeifel  fpielt 
gerbet  bie  £t;eilnar;me  ber  refpiratorifcfyen  Heroen  eine  roia> 
tige  9\otle.  &iefe  SRemifjionen  unb  neuen  Verkümmerungen 
ber  Mxmttyit  jtnb  übrigens  an  feine  beßiraraten  geitperio* 
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fcen  gebunben  unb  uberrafcfyen  nicfyt  feiten  in  einem  §i$en 
(Brabe.  S3>  f4  tw  ni($t  fe&r  langer  geit  einen  Knaben,  ber 
an  einem  mäßigen  $rabe  ber  Bronchitis  einige  S^age  fymburd) 
antipfylogiftifcfy  bebanbelt  Sorben  ftar,  im  SBettc  fpielen,  fajt 
fieberfrei  unb  mit  fe^r  madigen  Diefpiration^6ef4)iverben ,  unb 
ernannte  nid)t  toenig,  äU  nact)  etwa  6  <Stttnben  bie  ^cf- 
iigjle  SSeflemmung  be$  3ltbem$  eingetreten  ttar  unb  ein  fctjneller 
£ob  bie  golge  würbe. 

SBie  alle  aufgeblfbeten  parenclH)matöfen  &§U\m§autmU 
pnbungen,  fo  macfyt  an$  bie  Bronchitis  unter  allen  Umjfä'ns 
ben  einen  mefyr  langfamen  Verlauf,  ber  fia)  felbjt  burct)  bie 
ibätigjlen  33ejtrebungen  ber  ^unjt  nur  wenig  abfürjen  laßt. 
SDiefe  ^^atfac^e  fyat  aber  für  bie  richtige  Leitung  be$  §eilpla= 
neS  eine  fefyr  große  ^Bebeutung  unb  laßt,  ai$  Siegel,  jebeS  ftiir- 
mifcfye,  ju  actioe  antipblogifufcfye  Eingreifen  verwerfen,  tiefer 
fd)leicfyenbe  Verlauf  mit  feinen  öfter  nneberfefyrenben  Crracerba* 
tionen  giebt  aber  auefy  ber  ftrritrtfyrit  eine  befonbere  SBebeutung 
unb  (teilt  fie  fefyr  tterfd)iebcn  üom  einfachen  Jlatarrb  bar. 

3m  Verlauf  ber  Bronchitis  ift  *ugleicr;  bie  £t)eilnar)me 
ber  Zungen  unb  ber  Pleura,  bei  Ätnbern  auefy  bie  ber  @ef)iw* 
unb  9iücfenmarf6fyäute  befonberS  jit  beachten. 

Söir  fyaben  eS  fetyr  oft  mit  einer  Bronchopneumonie 
unb  nict)t  feiten  sugleid)  mit  einer  Pleuritis  fu  t&iin,  rooburcfy 
ber  ganje  ^ran^cit^suftanb  nidjt  bloß  eine  größere  SSebeutung, 
fonbern  auefy  n>efentlid)e  Sflcobißcationen  in  feiner  gormgejtafc 
tung  erhalt. 

SDie  Bronchitis  beim  maßigeren  ©rabe  ber  9(u6bilbung 
laßt  ben  5lu£gang  in  ©efunbfyeit  erwarten.  Hefter  füfyrt  fie 
aber  aua)  $u  golgefranffcciten  unb  nid)t  feiten  jum  £obe. 

£>er  SluSgang  in  ©efunbfceit  erfolgt  niemals  rafer),  »ief* 
tfre^r  immer  nur  atlmä'blig  unb  jtvar  meijl  mit  einer  ßr* 
l)cbung  unb  einem  Sangfamerroerben  be£  spulfe^,  unter  öfter 
tt)tebcr!c6rcnbem  (Sdjweiß  unb  IBobenfafc  im  Urin.  SDabei  wirb 
bie  «Scfyleimabfonbmtng  geringer,  ber  Auswurf  leichter  unb  bie 
SJvefpirationsbefctywerben  nehmen  bebeutenb   ah.    ßin  gelinber 
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Ruften  unb  ein  mclfSiger,  compacter  fcfcleimiger  2ftt$twirf  bleU 
ben  nod)  einige  Seit  jurücf,  »erlieren  fict)  aber  ebenfalls  in  fur^ 
Ser  geit  gauj. 

<Set)r  oft  bleibt  aber  na$  einer  überftanbenen  Bronchi- 
tis eine  SDivpofition  ju  9\i'id'fallen  jurücf ,  bie  tt)eilS  in  einer 
franffyaften  9\eijbarfeit  ber  0d)feimt;aut,  tfy&U  aber  auc^  in 
einer  jurücfgcbliebenen  Drgantfation^üeränberung  berfelben  be= 
grünbet  ift.  £)ft  gebt  bie  acute  Bronchitis  and)  in  eine  ct)ro= 
nifebe  über,  bie  jur  Blennorrhoe  unb  in  öielen  galten  aud) 
$ur  Phthisis  fiifyrt.  3"  einzelnen  gällcn  get)t  bie  acute  Bron- 
chitis in  eine  fubactite  gorm  über,  bie  fiety  mit  einer  Febris 
Jenia  üerbinbet,  anfänglich  wegen  itjrer  geringfügigen  <2tmi= 
ptome  tdufd)t,  ber  Siegel  nad)  aber  mit  Suberfrlreijung  in  bm 
Zungen  oerbunben  ift  unb  bie  @$n)inbfudjt  unabttenbbar  nad) 
fic|  siefyt.  £>ft  siefyt  bie  Bronchitis  organiferje  geiler,  j.  $. 
ß'rttniterungen  unb  Verengerungen  ber  SBrondjialjtveige  fyerbei. 

25er  Xob  erfolgt  bei  ber  Bronchitis  öfter  ganj  plößlid), 
unb  befonberS  bann ,  nxnn  bie  feinften  SSroncfyialjnjeige  unb 
bie  Vesiculae  pulmonales  ron  einer  heftigeren  (S'ntjünbung 
ergriffen  finb,  unb  in  golge  berfelben  eine  frampfbaftc  gufam= 
menfct)nürung  ber  Suftröfyrenäitteigc,  eine  Suffocation,  bebingt 
n>irb.  $in  unb  lieber  ift  tk  Hrfad)e  bc$  XoM  in  einer  Suffoca- 
tion, burd)  bie  }u  ftarfe  <Sd)leimanl)aufung  veranlaßt,  ju  fu== 
d)en.  <Sefyr  oft  liegt  ber  (Brunb  aber  in  einem  lleberfcfyreiten 
ber  öntjünbimg  auf  ben  9iefpiration3neroenapparat  unb  in  & 
ner  fyierburcfy  bebingten  ^d^mttng  be|felben. 

#.  657. 

£>ic  Bronchitis  gebt  nun  aber  in  ifyrer  gormgeftaltung 
Dielfadje  STiobifkationen  ein,  unb  bie  genauere  $enntnif$  ber* 
ftlben  ijt  bem  $(rjte  um  fo  notr)^enbiger,  als  ba$  ^d'uffge 
föorfomnien  biefer  ^ranft)eit,  bie  man  früt)er  oft  mit  ber  &un= 
genentjünbung  t?enved)felt  !)at,  fo  rvie  itjre  große  SSebeutung, 
biefelbe  fyödjft  rtudjtig  erfetjeinen  taffen. 

£)ie  nadjfolgenbe  lleberficfct  ivirb  bie  bea$ten$tt)ertr)ejten 
2>ifferen3en  »or  klugen  (teilen  fönnen. 
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I.  &ie  Bronchitis  jeigt  fctelfacfye  S8erfcr)tebenr}eiten  $in* 
ft^tlicr;  be$  acttoen  GljarafterS  i^rer  5(u$bilbung,  ibreS  ©ras 
beS  unb  ib)re$  Verlaufes,  bie  fid)  in  folgenber  Steife  auffaflfen 
(äffen. 

£>ie  Subinflammation  gehört  me^  in  bte  (Brenje  be$ 
$atarrr)S  unb  tuirb  fyter  übergangen.  SDte  Bronchitis  (teilt 
fic|  aber  bar 

a)  als  Bronchitis  acutissima  unter   beßimmten  SSerfyctlt* 
niffen  tljrer  2lttebilbung, 

b)  meijt  als  acuta  unb  ni$t  feiten 

c)  al£  subacuta. 

3n  i^rer  d)ronif$en  gorm  madjt  fte  toie  jebe  cfyrönifdje 
(fntjünbung  einen  combinirten  ^ran^eit^upanb,  Dort  bem 
weiter  unten  bte  SRebe  fel)n  toirb. 

II.  ®ie  Bronchitis  jeigt  ^Differenzen  nacb)  ber  räumlichen 
2(u3ber)mma.  ber  (Sntu'inbuna,  unb  ber  fyterburet;  bebingtenSus 
fammenfefcung  mit  anberen  ©ntjünbung^formen.  £Btr  f)aben 
in  biefer  §tnftcfyt  su  unterfcfyeiben 

a)  bte  einfache  Bronchitis 

a)  in  ifyrer  SBegrenjung,  auf  bte  <S$feimr)aut, 

ß)  mit  einer  2tyeüria|rae  be$  jtbrofen  $ett>ebe$,   toeldje 

fiel)  tn£  33efonbere  nod)  in  ber  gorm   ber  rfyeumati* 

feben  Bronchitis  auSfpricfyr. 

b)  bte'gufammenfe&una.   mit  Laryngitis  unb  Tracheitis, 

c)  bie  £Ut$bel)nuna,  beröntjünbuna,  auf  bie  £ungen,  Broncho- 
pneumonie, Pneumonia  catarrhalis  ber  früheren  $ierjte, 

d)  bie  gufammenfe$uno,  mit  einer  Gntjünbung  ber  Pleura, 

e)  bte  Xfyeilnafyme  be£  9Ufpiration£nerr;enapparat$  an  ber 
(Sntumbung. 

III.  £ie  Bronchitis  lagt  Sttobiffcationen  ftaljrnefymen, 
bte  burd)  befonbere  SJtebenfranfbeitSprojeffe  unb  bura)  bie  %?= 
fcenjrcirfmigeti  ifyrer  llrfad)en  bebingt  werben,  gn  biefer  für 
bie  SBefcanbUmg  fefyr  nna)tia,en  S3ejte^un0   fyabeu  wir  ju  be« 

achten 
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a)  hk  mit  bem  rtyeumatifcrjen  (Mranfen  be$  flbrbfen  ©ewe* 
be$  combinirte  Bronchitis  (Bronchitis  rheumatica), 

b)  bic  Bronchitis  biliosa, 

c)  bie  3nfiuen}a:Bronchitis9 

d)  bie  Bronchitis,  welche  mit  Suberfeut  combinirt  ijf, 
c)  bie  Bronchitis  metastatica  tmb  symptomatica. 

IV.  ©efyr  widrige  ättobiji'cationen  ber  Bronchitis  erge* 
ben  ficfy  att£  ber  befonbern  Einlage  be$  (Subjectes,  als: 

a)  bie  Bronchitis  senum  unb  Cachecticorum,  bie  Pneu- 
monia  notha  früherer  5(er$te, 

'b)  bie  Bronchitis  ber  $inber  unb  Säuglinge. 

V.  Sie  cfyromfoje  Bronchitis ,  welche  fcielfadje  <£ombinas 
tionSelemente  aufnehmen  fann.  golgenbe  Sifferenjen  »erbieneti 
bie  meifle  SBea<$tung: 

ä)  bie  au$  habitueller  Gongejiion  tiafy  ber.  ®cr;feim$aut  tyu 
vorgegangene  Bronchitis,     , 

b)  bie  von  mecfyanifajer  unb  cr)emifd)er  SKeijung  erzeugte  unb 
unterhaltene, 

c)  bie  cfyronifcfye  rr)eumatif($c  Bronchitis, 

d)  bie  burcr;   organifcfye  gelter   ber  ^cfyleim^aui:  unb  ber 
S5rond)ien  bebingte, 

e)  bie  metaßatifcfye  unb  br^crafif<$e. 

<!i  üerpe^t  ftdj  übrigens  »on  felbjr,  ba$  bie  Bronchitis 
ficfy  nicfyt  nur  allein  als  wafyre  active  ßntsünbung,  fonbern  auct) 
mit  bem  aju)cnifa)en  (E^arafter  ausüben  fann,  wie  folc^e^  bei 
ben  einzelnen  gormen  näf)er  nad)gewiefen  werben  wirb. 

I.    gormverfcfyiebenfyeiten  na<§  ber  ©rabe^s 
auSbilbung. 

#.  658. 

a)  Sie  Bronchitis  acutissima,  Wel$e  Von  Badham  Vor* 
äugSWeife  bie  fyifcige  genannt  worben  ift,  befallt  ben  ättenfcfyett 
meiftenS  plöt^icr;  unb  entwicfelt  in  fefyr  furjer  Seit  i|)re  gefafyr« 
brotjenben  Sufälle.  iBorjug^iveife  finb  berfelben  wohlbeleibte, 
vollblütige  sperfonen  .mit  uirj  gebrungenem  Körper  unterwor* 

(Sntstinimngen  II.  S3&.  24 
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fcn,  bie  früher  fct)on  an  einer  pletrjorifdjen  Engbrnjtigfeit  gellt* 
ten  Ratten  unb  auf  meiere  nun  eine  intenftoerc  (Mdltung  eins 
tiurfte. 

Ein  müljfameg,  fc^nelle^  unb  unorbentlicfyeS  $ltb  entölen, 
eine  angjllicfye  SBeflemmung  ber  85  ruft  ot)ne  befonbere  <Scbmerj= 
gefügte  bejeic&nen  ben  Anfang  bei*  Mmnty&fy  unb  treten  meift 
ganj  plß&ticfy  ein.  (Bleicfyjeitig  ober  baih  nad$er  entfielt  ein 
$uften,  ber  anfänglich  tnetßcn^  trotten  ober  bod)  nur  mit  ge* 
ringem,  feine  Erleichterung  geiin%enbem  Slugnntrf  tterbunben, 
bennoct)  aber  $ugleicl)  im  fyofyen  ($rabe  quälenb  ijt.  %n  fefyr 
fur^cr  geit  roirb  ba$  $(tf)em^o{m  außerjt  mürjfam  unb  leu* 
c^enb  unb  fann  nur  mit  ber  größten  Slnjlrengung  unb  unter 
SWitroirfung  ber  fchnmtlicfyen  SBruft  =  unb  SBaucfymuefeln  be= 
toerffteüigt  roerben.  $)lit  t>tm  Eintritt  ber  fyöcfyßen  lit^mung^* 
kfdjroerbe  läßt  bann  öfter  ber  §ujten  fefyr  naef),  aber  ber 
^ranfe  fyat  eine  qualoolle  gufammenfefynürung  in  ber  ganzen 
SBrujt;  fein  ©efia^t,  roela)eS  anfänglich  bunfclrotty  erfaßten,  n>irb 
fclag  unb  lioibe  unb  $eigt  ben  SfuSbrutf  einer  fetyr  großen  Slngfr. 
SDaS  gieber  (teilt  fid)  gleia)  im  anfange  fe^r^eftig  bar;  ber  spnls 
ift  fyart,  tk  §i£e  unb  bie  Unruhe  beS  Traufen  finb  ft^r  groß, 
mit  ber  june^menben  ^tl)mung6befa)roerbc  aber  roirb  ber  sptils 
fefyr  frequeut,  roeid)  unb  flein,  auf  ber  §atit  brechen  profufc 
^cfylwißc  au$  unb  bie  geilen  eines  fefyr  §$m  ©rabeS  einer 
allgemeinen  £eben^fc^n?dc^e  treten  fyeroor.  3»  tiefem  Snftanbe 
n>trb  öfter  no$  eine  große  Sftengc  «Schleim  ol)ne  Erleichterung 
ausgelüftet,  bi$  ber  ^ranfe  nia)t  meljr  aufbujlen  fann  unt> 
bie  geilen  ber  begonnenen  Suffocation  ^k  JDfcerfeanb  erlangen. 

9tur  eine  früfoctttg  angeroenbete,  fraftig  roirfenbe  Jlnnjl« 
fyitlfe  fann  tjier  bie  (Sefafcr  abmenben,  §at  bie  Aranfytii  eine 
S)aucr  oon  mehreren  Sagen  erreicht,  fo  ijt  an  eine  Rettung 
faum  met)r  ju  benfen.  <2elbjt  hi  einer  fritfoettigen,  genii* 
genben  $ttnftl)ülfe  gefyt  bie  £ßtebergencfung  immer  fefcr  längs 
fam  oon  Statten  unb  ei  mad)t  fid)  nocl)  längere  geit  eine  franf* 
feafte  SKesjbavfeit  ber  33roncr;ien  cjclttiib,  bie  fel)r  leia)t  SRücfc 
falle  begünftigt. 
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(g$  fegt  tiefe  feftcfejt  gefaferuoffe  <gom  ^ex  «Bronchitis  im» 
mer  eine  fefer  intenfio  wirfenbe  Geltung  unb  eine  befonbere 
SDi^pofition  bei  bem  $ranfen  uorauS,  bie  fiefe  auf  einen  fyabi* 
tuell  geworbenen  (Songepit>juf!anb  unb  eine  batan  gefnüpfte 
franf^afte  9\eijbarfeit  ber  SBroncfeien  grünbet.  £)efter  entfielt 
tiefe  gorm  auefe  ganj  plögliefe  im  Verlauf  einer  acuten  ober 
fubacuten  <Scfe(eimfeaMentäünbung  ber  SSroncfeien,  Wenn  biefelbe 
Dernacfel äffigt  Wirb  unb  ber  ^ranfe  jicfe  wäferenb  berfelben  einer 
neuen,  intenfw  einwirfenben  <©cfeablia)feit  auffegt.  3m«ier  finb 
feier  bie  feinden  £uftröferen$Weige  unb  bh  SungenbldScfeen  felbjt 
von  ber  $ranffeeit  ergriffen  unb  bie  anatomifefee  Unterfucfeung 
Weifet  niefet  nur  bieS,  fonbern  auefe  oft  jugleicfe  ein  tiefes  SKit* 
ergriffenfet)n  beS  ftbröfen  <$tmhe$  naefe.  tlucfe  ifk  in  mannen 
gälten  ein  ättitleiben  beS  refpiratorifefeen  $terfcenapparatS  in 
Slnfcfelag  ju  bringen,  m$  Ui  ber  feter  auSgefprocfyenen  großen 
gntenfität  ber  ßnt^ünbung  unabwenbbar  &ur  £äfemung  füfert. 

3n  einzelnen  gäüen  fcfycint  bie  ^ranffeeit  auefe,  bä  timt 
jtärfer  auSgebilbeten  congeßiüen  Anlage,  mit  einer  frampffeafs 
ten  gttfammenfefenürung  ganj  plögliefe  $u  beginnen,  fomit  Dom 
SKefpirationSneroenapparat  eingeleitet  &u  werben  unb  ficfe  bann 
erft  $ur  Crntjünbung  hinüber  ju  bilben. 

£>iefe  acuteße  gönn  ber  Bronchitis  gehört  jeboefe  glücfs 
liefeerweife  $u  ben  feltener  üorfommenben  ^ran^eiten. 

§.  659. 
b)  SMe  Bronchitis  acuta  ber  (frwaefefenen  beginnt  meijl 
mit  fataftfeaüfefeen  $ranffeäiSerfcfeeinungen  unb  einem  mä$U 
gen  gieber,  ^eic^net  jtefe  au$  burefe  eine  mefer  ober  weniger 
parfe  -SRefpiratiönSbefcferaerbe.  unb  burefe  eine  rnebelnbe,  fein  unb 
wieber  mit  flüchtigen  @ticfecn  gepaarte,  fcfemerjfeafte  unb  fpan* 
nenbe  ßmpfinbung  in  ber  ^Brujt,  Welcfee  befonberS  burefe  ben 
§u(!en  geweigert  Wirb,  tiefer  ip  »erfeäftmgmäfHg  ftarf,  an* 
fdnglicfe  troclen  ober  mit  einem  wäfferig  fcfeäumtgen  Auswurf 
terbunben,  ber  naefe  unb  naefe  profufer  unb  conßßenter  wirb, 
mit  bem  $tacfela£  ber  gReijungäftymptome  unb  M  $upen3 
fiefe  ebenfalls  aümäfelig  wieber  s?erminbert  ünb  überfeaupt  bi? 

24* 
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§.  652  bef<$riebene  SBeföaffen^eit  annimmt.  &ie  Wiithibcm 
fcbaftSfl)m|>tome  treten  meift  nur  in  einem  madigen  ©rabe  ber? 
cor,  fehlen  oft  aufy  gan$.  &a$  gieber  al$  §Reaction$erfd*eU 
tiung  aber  befielt  in  einem  ber  (*nt*imbung  entfprecbenbeii 
(Brabe.  ©iefe  gorm  f$üe$t  bie  mittlere  (Broße  beS  ^ranfs 
$eit$projeffe$  ein  unb  nimmt  batyer  alle  obm  betriebenen  ß:rs 
Meinungen  ,  Welct)e  tit  Bronchitis  im  allgemeinen  au^eieb* 
nen,  auf.  @$  gilt  bie»  aber  aufy  befonberS  »on  tm  öfter  b& 
merfbaren  bebeutenben  Sftemiffionen  bei*  .ftranfrjcitSerfcbeinun* 
gen.  UebrigenS  nähert  fie  fieb  balb  mefyr  ber  gorm  ber  Bron- 
chitis acutissima,  balb  mefyr  ber  gorm  ber  subacuta. 


§.  660. 

c)  £)ie  Bronchitis  subacuta  bilbet  ßct)  meift  unbemerf* 
bar  aus  einem  SBruftfatarrf;  $erüor  ober  wirb  auc^  auf  an? 
bere  SSßeife  buret;  befonbere  (SelegenfyeitSurfacrjm  angeregt  unb 
Unterbalten.  0ie  'eignet  $4$  au$  burcrj  bie  geringere  3nrerrs 
fität  ber  örtlichen  (Symptome,  jeboct)  mit  ber  2tu$nabme,  ba$ 
ber  $ufleri  unb  ber  Auswurf  nid)t  feiten  febr  bebeutenb  beroo>*= 
treten,  ferner  buret)  ben  Mangel  an  $fttleibenf$aft£fl)mptoraen-, 
befonbere  aber  buret)  eine  fer)r  geringfügige  gieberreaetion,  bie 
in  manchen  gällen  fogar  gan*  fehlen  fann.  (Sie  jiefcr  htm 
Jtatarrfy  am  näcbjten  unb  »erlauft,  roenn  fie  niebt  anberS  Gom= 
binationen  eingegangen  ijt  unb  gut  abgewartet  unb  bebanbelt 
Wirb,  meift  or>ne  Sftacbfranfbeiten.  66  giebt  jeboef)  fd)leicbenb 
fcerlaufenbe,  mit  Sty£crafieen  unb  ^überfein  in  S3erbinbung  |le« 
tyenbe  gormen  fcer  Bronchitis,  fcon  welken  weiter  unten  bie 
SRebe  fet)n  wirb,  bie  allerbingS  ju  ben  bebenflicfyften  »wb  oft 
lebenSgfäfyrlictjften  ^ranf^eiten  wegen  ber  golgelranfl;eiten  ge= 
$ören,  bie  fie  na$  fiefy  *ietyem 
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II.    ®ie  üon  ber  räumlichen  Ausbreitung  ber  Gilt* 
jünbung  abhängigen  gormüerfcbiebenbeiten. 

§.  661. 

a)  SMe  Bronchitis  im  engeren  Sinne,  befcfyränft  auf  bie 
giiftröbrcnstveige,  ift  entroeber 
«)  eine  reine  Scbleimfyautentjunbung,  ober  iUQteitf) 
ß)  eine  (Sntjünbung  beS   unter  ber  ©ebleimbaut  liegenbett 
fibröfen  QSercebeS,  roelcbeS  fi<f>  nacb  SEre&tranuS  genauen  Un= 
terfuebuhgen  bis  in  bie  Sttngehblte&eit  Verbreitet. 

5illeS,  NaS  oben  fcon  ben  drfebeinungen  ber  Bronchitis 
unb  beren  Verlauf  im  allgemeinen  gefagt  worben  ijr,  bejiebt 
fid)  üorätigSrueife  auf  bie  Bronchitis  als  0$kin$autent$n* 
fcung.  &k  mit  ber  Siffection  beS  Prüfen  ©emebeS  eombinirte 
Bronchitis  nimmt  $tt>ar  biefe  Grfdjeinungen  ebenfalls  auf, 
geicfynet  fieb  jeboeb,  je  nacr)  b*r  Art  beS  SPiitfdbenS  ber  fibrös 
fen  Steile,  nod)  burd)  befonberc  ^igentfyümlicfyfeiten  aus,  bie 
fcer  SBead)tung  voertb  finb. 

SBir  ^aben  hierbei  imi  galle  $u  unterfebeiben.  ^ie  Cmt* 
äünbung  |at  entroeber,  in  golge  beS  ^oben  ©rabeS  i^rer  5luS= 
bilbung,  bije  gefammten  (Setoebe  ber  35rom$ien  unb  bann  auet) 
meiß  ber  £uftrbbre  burd)  unb  burd)  ergriffen,  unb  bieS  finb 
työcbft  lebensgefährliche,  ber  Bronchitis  acutissima  angebbrige 
galle,  tu,  toenn  pe  niebt  gleich  im  Momente  ibrer  intenptßeren 
SluSbilbung  ricbti&  gcnmrbigt  unb  entfpred)enS>  befyanbdi  n>ers 
fcen,  ben  £ob  fajl  unabroenbbar  $ur  golge  ftaben  unb  fid)  toie 
bie  Bronchitis  acutissima  »erbalten;  ober  bie  <3cbleimbauts 
en^ünbung  iji  in  feiner  ungeroölmlicben  gntenfttat  auSgebilber, 
»ieüeicbt  fogar  nur  geringfügig,  bagegen  ifi  baS  ftbröfe  Qkmebe 
ber  £uftröbre  unb  ber  35rond)ial$rDeige  üon  einem  rbeumatifeben 
$ranfbntSpro$effe  ergriffen,  ber  nun  gteid)  roie  einen  eigens 
tbümlicben  $atarrb,  fo  aucr)  eine  eigentbümlicbe  gorm  ber 
Bronchitis  barfteüt.  (§S  foll  biffe  ilranfbeitsform  §ier  nur 
angebeutet,  lueiter  unten  aber  als  combinirte  rbeumatifebe 
Bronchitis  genauer  gefd)ilbert  werben.. 
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b)  £>ie  Sufattimenfelung  ber  Bronchitis  mit  Laryngitis 
unb  Tracheitis  ergiebt  fid)  au$  ber  §.  645  gegebenen  <Sd)iU 
berung  biefer  $ranf&eitgformen. 

c)  ßinc  befonbere  SBeaajtung  »erbient  aber  i>ie  Xfyt'iimfymt 
ber  Lungenbläschen  am  ^ntjünbungSprojeffe  unb  ba$  hierbei 
bebingte  entjünblic^e  Sftitleibcn  ber  Lungen.  3$  nenne  biefe 
SRobifkation  ber  Bronchitis  Broncho -pneumonie,  unb  fie 
ift  nicfyt  Mo$  wegen  ifyrcg  fydupgen  SBorfommenS,  fcuibern  aud) 
wegen  ifyrer  großen  SBebeutung  ju  beachten.  SDie  früheren 
Siebte  fyaben  biefen  $ranfl)eit$$tiftanb  unter  ber  Benennung 
Pneumonia  catarrhalis  unterfc^ieben  unb  fomit  fein  eigens 
tfyümlicfyeS  §3erfea(ten  anerkannt.  SDie  Broncho  -pneumonie 
fann  ai$  morbus  acutissimus ,  acutus  unb  subacutus  Der* 
laufen,  fomit  auefy  einen  üerfcfyiebenen  ©rab  be$  actiüen  ßfya= 
rafterS  barftelien,  ja  fogar,  wie  bei  ber  Broncho -pneumonia 
cachecticorum ,  aU  aflfyenif$er  (*ntäünbung6$ufknb  ftd)  au$* 
bilben.  £>ie  Pneumonia  notha  ber  früheren  2Ier$te  ift  bei 
Weitem  am  fyäupgta  ai$  Broncho-pneumonie  $u  betrachten, 
bei  welcher  ber  organifd)  üerdnberte  gußanb  ber  <2d)leimbaut 
ber  Lungenbläschen  ein  f)auptfd$lia)  begrünbeteS  Clement  macfyt. 
&ie  ©rf  Meinungen,  welche  bie  Broncho-pneumonie  im  M* 
gemeinen  auszeichnen,  (äffen  fia)  auf  folgenbe  ^auptmomente 
gurücffüfyren. 

2>ie  §it§mungSbefcfjwerben  ftellen  ffd)  bei  berfelben  im  SSer* 
bdltnig  ju  ben  übrigen  (*rfd)einungen  in  einem  fyerüovpedjens 
ben  ©rabe  bar  unb  tterbinben  fid)  mit  einem  ßdrferen  £)ppref- 
ftonSgefüfyle  auf  ber  33  ruft.  $m  unb  wieber  mifcfyen  fia)  aua) 
33rufnlid)e  mit  ein,  Wenn  bie  Pleura  pulmonalis  mit  ergriff 
fen  ift.  £>er  Ruften  ift  mefyr  furj,  Weniger  conütilfiüifcr;,  jus 
gleich  aber  mit  einem  copiöferen  Auswurf  üerbunben,  ber  fefyr 
oft  Wafyrfyaft  roftfarbig,  wie  Ui  ber  Pneumonie,  erfcfyeint, 
öfter  auefy  bieg  mit  S5(utprcifen  üermifcfyt  ift.  9ftei|t  flagen 
bie  «ftranfen  aua)  über  einen  formelhaften  25rucf  an  einer 
bejtimmten  Stelle  ber  SSruft  unb  ftnb  genötigt  auf  einer  ©eite 
|ti  liegen,  tva$  bei  ber  reinen  Bronchitis  feltener  erforberlid) 
ifl.    2>ie  &u$cultation  Weifet  aua)  ein  feiner  fnifternbeö  tit^ 
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mungSgerd'ufc&  nad),  ttnb  bei  einer  intenffoeren  5(tn*bifbung  unb 
größeren  Ausbreitung  ber  C?m$ünbung  giebt  bie  spereuffion  tU 
neu  bumpfen  £on.  S)a$  gieber  jcid)net  fiefc  aus  burd)  eine 
größere  grequenj,  $leinfyeit  unb  3öeidjl)eit  beg  spulfeg,  locgen 
brr  mct)r  gehörten  fBlutcirculation  bura)  bie  £ungen,  unb  bie 
SSeränberung  beS  $abitu$  luirb  balb  eine  fold)e,  ba$  fie  bem 
afu)enifd)cn  gujtanbe  entfpricfyt. 

©efyört  biefe  ^ranffceitgform  nun  auefy  in  ben  IBcreic^  bei: 
Pneumonie^  fo  fyat  fie  in  il>rem  Verlauf  bod)  baS  (Sigentfyum* 
licfye,  ba#  fie  oon  einem  ftarferen  §ujlen  unb  oon  einer  jtä'rfe* 
ren  $lbfonberung  tri  ben  £3ron$ien  begleitet  rwirb,  aU  bieg  bei 
ber  Pneumonie  ber  gall  tft;  baft  ferner  biefelbe  afä  gleichet* 
tige  @d)(eimfyautentäünbung  einen  langfameren  Verlauf  mad)t, 
bie  fa)neüere  Ghitfajeibung  ber  wahren,  actiüen  Pneumonie 
uid)t  eingebt,  öfter  and)  längere  3^t  b'aüernbe  SKeijungSjufta'nbe 
ber  S5ronct;ten  $ur  golge  $at  unb  tueit  ^duftger,  als  bie  dd)te 
Pneumonie,  bie  in  ber  Xfyat  feine  fef)r  fyaujige  ^ranf^eit  if!, 
eine  2>i$pofition  ju  Blücffallen  begrünbet. 

d)  SDie  gufammenfe^ung  ber  Bronchitis  mit  einer  Pleu- 
ritis fömmt  fefyr  fyaupg  oor,  ba  bie  fatarrfyaüfcfye  unb  rfyeuma* 
tifd)e  (frfranfung  fid)  fefyr  teid)t  fcerbtnben.  <©ie  n?irb  aber  be* 
fonberg  bann  beobachtet,  föenn  eine  Bronchopneumonie  oor* 
tyanben  ijt  unb  biefe  bie  Pleura  pulmonalis  in£  Sftitleiben 
gfe^t.  ilebrigeng  fa^>  io)  biefe  gufammenfe^ttng  bei  ber  3n' 
fmenja;  Bronchitis  am  fcattfigften,  toa£  fia)  aus  ber  f.  617 
angegebenen  (Sigentl)ümlia)feit  biefer  $ranff)eit£bitbung  Ieid)t 
erflärt.  $lber  auc^  mit  ber  f$lei$enben  unb  mit  ^überfein 
combinirten  Bronchitis  vereinigt  ffa)  öfter  eine  fubacute  Pleu- 
ritis, bie  toofyl  gar  fyin  unb  ioieber  eine  eiterartige  Becretion 
mit  ffa)  füfyrt.  2>ie  SHagnofe  ber  gufammenfe^ung  entnehmen 
toir  au§  ben  ßecfyenben,  lebhafteren  ©djmerjen  bei  ber  tieferen 
Snfpiration,  au£  bem  bumpferen  £on  hei  ber  spercuffion  unb 
oft  aud)  au$  ber  SBefcfyaffenfceit  beS  ^ulfeS,  ben  toir  fyier  tjar* 
ter  unb  gekannter,  auefe  oerfyättnif;mdfjig  frequent  pnbeiy  faü^ 
iri$t  eine  tief  eingreifenbe  Bronchitis  ben  (finflug  ber  Pleu- 
ritis auf  ben  SfteactionSuijtanb  oerminbert. 
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e)  &ie  £§eHnafjme  beS  SRefpirarionSnerttenapparatcS  an 
ber  (2nt$ünbung  tft  bereits  bei  Erörterung  ber  3ttitleibenfd)aftS* 
erfd)einungen  f.  653  befprocfyen  Sorben,  gd)  tyahc  fie  in  eins 
Seinen  feltenen  gäüen  mit  Erfcfyeinungen  auftreten  fefyen,  bie 
eine  (£nt$unbung  beS  Nervus  vagus  Dermutben  liefen.  <Sie 
fpracben  flt'c^  aus  mit  einer  ttnüer&ä'ftnißmßfHg  (krfen  SBrutfs 
angjt,  Ui  roelcber  bie  SKefpirationSfd'bigtnt  niebt  in  einem  bes 
fonberS  fyotyen  ©rabe  befcbränft  mar,  mit  fluchtig  auftretenben, 
toie  bei  ber  Pleuritis  fid)  dufjernben  €5d)mer$en  in  ber  Q5e* 
genb  ber  unterften  falfcfyen  Suppen  einer  SBruftfeite,  mit  einer 
bebeutenben  fd)mer^aften  Spannung  in  ben  spräeorbien,  üor? 
Süglid)  aufy  mit  einer  gufammenfc&nürung  beS  §alfeS  unb 
(Stimmloftgfeit.  SHefe  ledere  i|t  aua)  »on  anbern  Siebten  bei 
fcer  Bronchitis  beobachtet  roorben. 


HI.     &ie  Sftobificattonen   ber  Bronchitis,   meiere 

burefy  SRebenfranffyeitSproseffe   unb   befonbere   Sfte* 

benfoirfungen  einzelner  Urfaa)en  bebingt  werben. 

§.  662. 

a)  ©ie  Bronchitis  rheumatica.  9kd)  bem,  roaS  id) 
ober  bie  Urfacfyen,  bie  (*rfd)einungen,  ben  Verlauf  unb  bie  $eU 
lung  biefeS  ^ranfbeitSjujlanbeS  ju  beobachten  Gelegenheit  ge* 
$abt  fyabe,  glaube  td)  biejenige  $ranfyeit$form,  roeld)e  fcon 
franjöfifcfyen  unb  englifdjen  §(er$ten  als  Catarrhus  pituitosus 
unterfcfyieben  roorben  iß,  mit  biefem  tarnen  bejeia)nen  ju  müfs 
fen.  (*benfo  gehören  bieder  einjelne  galle,  bie  als  Catar- 
rhus siecus  befcfyrieben  roorben  ffnb,  obgleich  biefer  ^ranffyeitS* 
Supanb,  bis  jum  (Srabe  ber  Bronchitis  gediegen,  aua)  von 
anbern  Urfadjen  abhängig  fetjn  fann. 

2>afj  roir  ^ier  eS  niebt  mit  einer  rmrflicfyen  (Scbleimr)attts 
entjünbung  ju  tfyun  fyaben,  letyrt  junäcfyß  ber  Sßefunb  ber  Sei* 
cbenöffnungen ;  benn  tro#  beS  »orbergegangenen  ftarfen  §ußenS 
unb  febr  profttfen  QftiSrourfcS,  flnben  roir  bie  <Scbleimbaut  bla£, 
faum  an  einzelnen  fünften  euvaS  vötfylid)  gefärbt,  toofyl  aber. 
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öfter  aufgefo^nMen  ttnb  mürber,  tyduftger  attefy  (f  Weiterungen 
ber  33rond)ialjn>eige,  tvofyl  gar  (*mpfyl)fem  ber  £unge,  bie  £um 
genbld^en  ttnb  guftröfcrenjtucige  aber  befonber$  mit  einem 
eigentljümlid)  gä'fyen,  fcfyleimigen  beeret  angefüllt. 

3mmer  »erbanft  biefe  Mvcmfytit  t(ren  Urfprung  einer  fefyr 
intenfioen  <5rfd(tung  in  einer  mefyr  fetteten  $ltmofpl)dre.  3$ 
f®$  fie  öfter  bei  folgen  Spcrfonen,  bie  auf  bem  feuchten,  falten 
ßrbboben  gefa)lafen  ober  fi$  naa)  bem  Zan%  erfaltet  Ratten. 

$0it  ber  gen)öl)nlid)en  Bronchitis  unterfajeibet  fta)  bie- 
felbe  burd)  folgenbe  (£ig,cntfyümlid)feiten. 

&er  §uften  überwiegt  meijt  bie  übrigen  topifdjen  <St)m= 
ptome  in  ber  fBrujt  unb  (M)t  ins  SBefonbere  mit  ber  geringes 
ren  5ltl)mung3bef$n)erbe  unb  bem  madigen  ober  gan$  fe^(en= 
ben  gieber  in  feinem  $erI)d(tniJTe.  (Sr  nimmt  attd)  eine  mefyr 
comnilfifcifcbe  gorm  an,  ifi  befonberS  jlarf  beS  Borgens  unb 
beS  $ia&t§  im  33ette,  bilbet  aua)  öfter  tt)irflicfye  sparort^men, 
bie  in  ifyrcr  SBieberfefyr  ttm$  £t)pifd)e£  wafyrnefymen  (äffen. 
gmmer  ijt  ber  Ruften  fefyr  tief,  rata),  oft  bellenb,  unb  enbet 
nia)t  feiten  mit  (Srbreefyen. 

STCäcfyjt  bem  §uften  fcerbient  bk  Quantität  unb  Qualität 
be$  5(u$ttntrfe$  bie  meiße  SBeacfytung.  3»  einzelnen  gdllen 
fefylt  ber  $lu$ttmrf  im  anfange  ganj,  balb  wirb  er  aber  fefyr 
profus  £)ie  ^ranfen  Ruften  oft  fyalbe  unb  ganje  ^puefndpfe 
Doli  aus.  $lm  fiärffien  finb  bk  anfalle  getoölmlicfy  beS  $ior= 
genS.  &ie  auSgefyufh'te  Wlafft  ijt  l)cft  unb  flar,  nia^t  eiter* 
artig  ober  &eif;fa)leimig,  augerorbentlid}  jd^e,  fo  ba%  fie  wie 
bünner  $leifter  ober  n>ie  eine  bünne  ©aüerte  jufammen^dngt, 
in  lange  gaben  gebogen  derben  fann  unb  beim  $luSgie£en  gus 
fammenfydngenb  bleibt.  Hefter  ift  biefer  5lu6tt>urf  mit  meiern 
ädfyen  <Speia)el  »ermifd)t. 

8Senn  bie  §u(tenanfd(le  vorübergegangen  fmb,  fann  ber 
$ranfe  tnetft  tief  einatmen,  ofyne  babura)  $um  Ruften  gcreijt 
$u  werben.  2>eßgleia>n  flehen  aud)  bie  fpannenben,  brütfen* 
ben,  friebelnben  unb  fd)meräf>aften  ßmpflnbungen  fe§r  jurücf, 
tt>eld)e  fonfl  bie  reine  Bronchitis  auSjeiajnen. 
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gtm?  tritt  bie  $ranf§eit  im  anfange  meifl  mit  einem 
Siemlicfy  heftigen  gieber  auf,  bie*  faßt  jebocfy  balb  fefyr  bebeti* 
tenb  naaj,  unb,  fall*  feine  Ctomplicationen  »ortyanben  pnb,  bie 
fotdjeö  unterhalten,  ober  burefy  tu  Stauer  be*  Hebel*  feine 
Febris  lenta  erzeugt  toirb,  fyört  baffelbe  balb  ganj  auf. 

3n  i^rem  Verlauf  ip  biefc  gorm  ber  Bronchitis  aba 
befonber*  babura;  au*gejeid)net,  ba$  fi'e  pa)  befonber*  im  $l\u 
fange,  wenn  ber  $ran£fycit*pro$eß  noa)  eine  größere  5ictiiMtat 
t>e^auptet,  fyin  unb  roieber  mit  anfallen  einer  fel)r  parfen  35riip* 
beflemmung  gepaart,  bie  mit  heftigen  §upenanfällen  abroea> 
feit,  bei  n?ela)en  ba$  ©epc&t  eine  blaue  garbe  annimmt,  bie 
größte  Kngft  eintritt,  bie  Crrtremitdten  falt  roerben  unb  ber 
Körper  oft  mit  einem  falten  0c§n>eip  bebeeft  ttnrb. 

Söenn  fa)on  bei  ber  getvo^nüc^en  Bronchitis  fefyr  be- 
nterfbare  $temifponen  eintreten,  fo  seic^net  pd)  biefe  gorm 
burd)  foldje  unb  plö^lta)  eintretenbe,  bebeutenbe,  meip  aber 
balb  lieber  i)orübergel)enbe  SBerfcfylimmerungen  ganj  befonber* 
au*.  £>en  meijlen  dtnpuß  auf  biefe  Verfa)limtnerung  fyabm 
Söitterttng**  unb  ^emperaturüerdnberungen.  §in  unb  roieber 
ftellen  pd)  biefelben  jeboa)  auefy  nad)  ber  Sftafyljeit  ein. 

Jmmer  neigt  biefe  $ranf()eit*form  gu  einem  fe^r  fehlet* 
<$enben  Verlauf  unb  jiefyt  nicfyt  feiten  toegen  be*  fefyr  profufen 
§Iu*nmrfe*  unb  be*  feeunbdren  ättttleiben*  ber  £>igeftion*organe 
eine  Febris  lenta  nad)  fia).  Söo  pe  mit  ^überfein  jufam= 
mentrifft,  füfyrt  pe  audi)  tt?ol)l  jum  Ausgang  in  ^c^roinbfitd)t. 
gn  allen  gällen  bleibt  eine  fap  unbepegbare  Steigung  51t  SKiid:* 
fallen,  meip  aud)  ein  afl^matifcl)er  gupanb  auriicf,  ber  in  ber 
5lnfd)tt>cllung  ber  ©djleim^äut,  üor$ug*n>eife  aber  in  einer  ßr= 
Weiterung  ober  Verengerung  ber  SBroncfytaljnn'ige  unb  in  einem 
£ungenemp|t)fem  feinen  Qkunb  pnbet. 

<3e§r  oft  tritt  biefe  $ranffceit*form  gleichseitig  mit  einer 
Pleuritis  auf,  bie  nicfyt  feiten  einen  fcfylricfyenben  Verlauf  macfyt 
unb  ju  9taa)franf Reiten  Veranlagung  giebr,  roelcfye  bei  ber 
Pleuritis  netter  angegeben  roerben  follen. 

güfyrt  fcfyon  ber  £eid;enbefunb  gu  ber  5lnnafyme,  baß  e* 
pc&  b^er  um  feine  reine  <Sa)leim&auteutsünbung  fyanbelt,   bie 
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aflerbingS  gleic^citfg  aucf)  fcorfyanbcn  fctyn  fann,  fo  berechtigen 
and)  bie  Symptome  unb  ber  Verlauf  bcr  $raufr;cit  ju  ber 
8(njid?t,  ba$  tyier  ein  eigentümlich  SWitlcibcn  be£  gafergewe* 
bc£,  üii'(leid)t  auc^  bei-  SRerücn,  ©tatt  jtnbc,  für  mia)t$  Wir 
nad)  ber  jeßigen  $enntnij$  ber  <&afyt  nur  eine  analoge  aSejies 
t)ung  im  rt)eumatifct)en  ÄranfljeitSprosejj  auffi'nben  fbnnen,  für 
welchen  ba$  ftbrofc  ©ewebe,  fomit  auct)  baö  Neurilem,  eine 
feerüorftecfycnbe  3)i£|>ofttion  befliß;  für  Welchen  bie  ©elegenrjeitS* 
urfac^e  fpricfyt;  am  Welchem  bie  «Symptome  wenigftenS  in  fo* 
fern  eine  (Erklärung  erhalten  fonnen,  atf  M$  sparort)3matifd)e 
be$  §uftenS,  bie  aufgeregte  SBewegungStfyä'tigfeit  beS  SKefpira* 
tionSapparateS  unb  bie  eigentümliche  SSeränberung  ber  @e= 
cretion  ber  <Sa)leinir;aut  üon  einem  mefyr  btynamifeften  (Eins 
fhijfe  am  bepen  abgeleitet  Serben  fonnen,  aU  sugleid)  bie  am 
meiften  auf  ben  Sußanb  wirfenben  <Sd)ablid)feiten  unb  ber 
(Befammtoerlattf  ber  $ranfl)eit,  cnMiccj  aua)  bie  Leiter  unten 
anjugebenbe  wirffamjle  ^Befyanblung^Weife,  eine  foIa)e  $lnnar;me 
rechtfertigen. 

f.  663. 

b)  £>ie  Bronchitis  biliosa.  @0  Wie  ber  ©attenreij  bei 
ber  SBtlbung  ber  SSruftentjünbungen  überhaupt  eine  fefyr  Wia> 
tige  SKolle  fpielt,  fo  gilt  bieS  aua)  üon  ber  Bronchitis, 
(Selten  bürfte  jwar  behauptet  werben  fönnen,  ba%  bie  Bron- 
chitis allein  bttrer;  ben  (BaUenreij  tyerüorgerufen  würbe,  üieU 
tnefyr  »erhält  es  ftd)  in  ben  meipen  gdllen  fo,  i>a%  bie  (*rfafs 
lung,  Welche  bie  Bronchitis  erzeugte,  ana)  gleichzeitig  bie  ßr* 
franfung  be$  £eberft)jlent3  !)eroorrief;  wo  bieS  aber  gefeiert 
ijt,  ba  behauptet  ber  (Ballenreij  nicfyt  feiten  einen  wichtigen  (*ins 
ftofj  auf  bk  ©eftaltung,  Unterhaltung  unb  btn  Verlauf  ber 
Bronchitis,  fo  baft  berfetbe  Ui  ber  $ur  eine  fefyr  wefentlicbje 
SBerücfficfytigung  erforbert.  £lu$  biefem  (Srunbe  ijt  benn  auefc 
tiefe  Kombination  befonberS  fyeroorjufyeben. 

Sftit  ben  <St;mfctomen  ber  Bronchitis  üerbinben  ftet)  fyier 
tk  be$  Morbus  biliosus.    2>a3  gegenfeitige  Skrtyältniß  (teilt 
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ftcfy  )<*•>$  in  ben  einjelnert  gcÄ  tterfdjieben,  unb  im  ütffcje- 
meinen  fann  als  Siegel  betrachtet  werben,  ba$,  je  mefyr  bte 
<3tymptome  ber  Dieijung  in  tm  SBruftorganen  oorfyer:fd)en,  beflo 
tnefyr  bie  be£  $allenreise$  in  ben  sprdeorbien  äurücfjieben  unb 
gteicfyfam  »on  ifyrem  Urfprung  abgeleitet  werben,  unb  umge^ 
fet)rt,  je  mefyr  bie  topifcfyen  (Srfcfyeinungen  be$  ©allenrcijeS  ^er= 
vortreten,  beflo  met)r  bit  ber  Bronchitis  in  ben  §intergrunb 
treten,  tiefer  Umjtanb  fann  ben  Slrjt  teicfyt  irre  fuhren  unb 
leicht  üerfennt  er  bie  (Sriftenj  unb  tm  mobtffcirenben  unb  m? 
terfyaltenben  ßinfluf;  be$  ©aüenreijeg  auf  bie  Bronchitis,  wenn 
bie  topifcfyen  Symptome  in  ben  spracorbien  fe^r  äurütfjtefyen. 

£>ie  SDiagnofe  wirb  tyier  auf  folgenbe  UmjMnbe  ju  fluten 
fetyn. 

(*$  fommen  foldje  $ran%it$formen  überhaupt  nur  »or, 
Wenn  eine  gatttgte  Siicbtung  bei  $ranft)eit£bilbung  oorfyerr* 
f<$enb  ift,  bie  fid)  bei  fieberhaften  ^ran^eiten  fajt  in  allen 
gällen  geltenb  macfyr. 

äfteift  waren  aua)  beim  auftreten  be$  $ranffyeit^ußanbe$ 
bic<St)mptome  bcS  Morbus  biliosus  unoerfennbar  üorbanben, 
unb  bem  befd)äftigten  5lr$te  fefylt  c£  meift  nicfyt  an  S5e3ie^uni 
gen  auf  äfynlicbe  gälle,  bie  am  fi'cfyerßen  unb  fcfynellften  burd) 
bie  antigaftrifebe  SSefyanblung  befeitigt  würben.  §iud)  wirb  er 
auf  bie  (Sigentfyümlicfyfeit  be£  $ranfl)eits$ußanbe6  balb  aufs 
merffam  wegen  be£  geringfügigen  9tu$enS  ber  antipfylogiftifcben 
SBefyanblung,  befonberS  ber  S3lutent$ief)ungen,  bie  jwar  oft  mo* 
tnentan  günftig  einjuwirfen  fa)einen,  beren  9Zu£en  aber  fe^r 
balb  wieber  »erfcfywinber. 

Unter  ben  Symptomen,  bie  eine  befonbere  Sttobiftcation 
erleiben,  ijt  junäcbft  ber  Ruften  unb  ber  Auswurf  $u  erwdb= 
nen.  2)er  §uften  ijt  meift  unoerfyälmij$mäj;ig  ftarf,  oft  trotten, 
roefyr  als  furjer  §Kein)ufiten  au£gefprod)en  unb  meift  mit  einer 
Steigung  jutn  Bürgen  unb  örbrecfyen  gepaart,  fo  t>a%  ber  (£in* 
flu£,  ben  biß  SKeijung  be$  Nervus  vagus  bei  bemfelben  aufc 
übt,  nicfyt  füglid)  verrannt  werben  fann,  wenn  man  biefen 
combinirten  $ranr^eitsjuftanb  öfter  beobachtet  fyat.  2>er  5Itt$= 
Wurf  baQtQtti  ijt  wenig  copiöS,  oft  ein  reiner,  mit  0peitt)el 
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$emifcr)tcr  (Scheint,  6fter  aber  aud)  getblid)  gefärbt  unb  ni$t 
feiten  $ttgleicc)  mit  SBlut  gemiferjt.  2>ie  D-ttantitdt  unb  &ua* 
lität  jtetyt  aber  mit  ber  §eftigfeit  be$  §ujtenanfalle$  in  Einern 
richtigen  äkrfyd'ltnifie. 

S5ei  »ielen  $ranfen  offenbart  fiel)  auet)  ein  ftarferer  fer^merj* 
fyafter  &rucf  in  ber  SBritft,  al$  fonjl  wotjl  ben  übrigen  Um« 
jtdnben  nact)  erwartet  werben  fonnte. 

§ier5u  tritt  nun  ber  ßinfwfj  be$  Morbus  gastricus  auf 
ben  gieberjujtanb  unb  ben  gefammten  §abitu3  be$  SkantaA 
Sßir  finben  t)in  unb  lieber,  freiließ  nidjt  immer,  eine  gelbliche 
gdrbung  be£  &uge$,  fct)mu£ig  rottje,  gelblich  fcfyifternbe  Söan* 
gen,  ein  eingefallenes  ©eflc&t  mit  einer  gelblich  bleiben  Um* 
freifung  beS  SWunbeS,  einen  fet)r  üeränberliajen  fytitö,  ber  mit  bem 
(Srabe  ber  Bronchitis  in  feinem  SBertyä'ltniffe  ßefcr,  unb  i>or 
allen  fingen  eine  $erfct;leppung  ber  SBrupaffection;  unb  eine 
gortbauer  beS  gieberS,  bie  ffet)  auS  einer  einfachen  Bronchi- 
tis nicr)t  füglict)  ableiten  läßt  unb  buret)  bie  antiprjl0gi|lifcr)e 
SSetjanblung  nicfyt  beffegt  werben  fann.  $ln  biefe  acute  biliöfe 
Bronchitis  reifyt  fict)  eine  fd)feicr)enbe  oft  c&ronifcV)  üerlaufenbe 
entjünblia}e  Sieijung  ber  ^BroncfyialäWeige,  bie  Dorn  Unterleibe 
au$  itjren  Urfprung  nimmt,  ben  fogenannten  äftagenrjujten  $ut 
golge  fyat,  fict)  ber  Siegel  nad)  mit  einer  Plethora  abdomi- 
nalis, einem  Vomitus  matutinus  über  einem  Status  pitui- 
tosus  üerbunben  barftellt.  <Sie  fe&t  einen  allgemeineren  pattjö* 
logifa>n  gußanb  ber  gefammten  «Schleimhäute  »orauS,  an 
welchem  bann  aua)  bie  (Schleimhaut  ber  SftefpirationSorgane 
£t)eil  nimmt,  unb  wirb  als  confenftielle  Slffectton  fcom  Sftagen 
a\\$  bura)  bie  Nervi  vagi  »ermittelt,  fyat  aber  meiji  einen 
habituellen  (SongepionSjufianb  ber  (Schleimhaut  jur  (Brunblage. 
3er)  Werbe  Weiterhin  (Gelegenheit  t)aben,  t>on  biefer  fa)leid)en* 
ben  congepiüen  Bronchitis  ausführlicher  ju  fprect)en. 

§.  664. 

c)  SDie  3ttfIueH$a '  Bronchitis  tritt  bei  3"Puensa  =  ^pibe* 
mieen  als  Ausartung  beS  $ranfl)eitSproäeiTeS  auf  unb  fann 
in  einseinen  3nßwnsaepibemieen  fo  ^d'ujtg  üorfrmmen,  ba$  fyt 
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SBorfyanbcnfetjn  &ttr  Bfcgel  ge!j5rr.  (Sie  fann  übrigens  als 
Bronchitis  acutissima,  acuta  unb  subacuta,  al£  reine  Bron- 
chitis ober  in  SSerbinbung  mit  Laryngitis,  Tracheitis  Dber 
Pleuritis  Verläufen;  fefyr  oft  fteüt  pe  fiaVabcr  als  Broncho- 
pneumonie bar  unb  in  einzelnen  gäüen  %itfyt  pe  bie  Üitjun* 
bung  be$  9^efpiration^ner»enapparat^  nact)  per),  ßbenfo  tann 
pe  bie  rfyeumatifdje  unb  gaprifcfye  (Eombination  ober  bie  mit 
^überfein  eingeben,  ins  SBefonbere  ifyre  eigentümliche  @ejraf= 
tung  aber  aucfy  bura)  tit  Anlage  be$  «SubjecteS  erhalten,  unb 
aU  Bronchitis  ber  $inber,  ber  ©reife  unb  ber  ßacrjeftifcfyen 
gennirbigt  derben  muffen.  3«  ilrem  Verlauf  §akm  wir  aber 
befonberS  $u  beachten,  bafj  pe  aU  fpecipfcfyer  ^ranFrjeitSprojef* 
eine  f^neüe  Abfürpng  unb  Unterbrechung  nicfyt  gemattet,  ba$ 
pe  fcielmefyr  ein  Wiai  auSgebilbet  eine  bejhmmte  Seitbauer  ju 
ifyrem  Verlaufe  erforbert,  baf?  bemnacr)  jebe  ftürmifcfy  eingreis 
fenbe  antip^ogi|ltfd)e  83efyanblung  oermieben  »»erben  muß;  bafü 
ferner  ifyr  eine  befonbm  Neigung  beiwohnt,  (gntjunbungen  ber 
feröfen  $äntc,  aud)  wofyl  bef  pbrbfen  (BewebeS  unb  ber  SJters 
fcen  nacr)  jtc|  $u  jiej^en  unb  auf  biefe  SBeife  Ausartungen  ein? 
Sugefyen.  $la§  bem  $l\i$mi€  ber  Seiten  Öffnungen  pnbet  man 
bei  biefer  Bronchitis  bk  feineren  £uftrc%enjweige  bur$  eine 
pfeubomembranofe  5IuSfcr)wi$ung  öfter  ganj  üerftopft.  3$  »er? 
Weife  übrigens  rücffia)t(i$  ber  Snjluenj'a  auf  Dasjenige,  tvaS 
icfy  §•  618  über  baS  Wefentlidje  Skrfyalten  biefer  ^ranffyeit  an? 
gebeutet  fyabe,  unb  bemerfe  nur  noefy,  ha$  biefe  gorm  ber  Bron- 
chitis pa)  fefyr  oft  mit  einer  Gntjunbung  ber  $Darmfa)(eimr>aut 
fcerbinbet,  wenn  anberS  bie  Constitutio  gastrica  biefe  Diicfcs 
tung  ber  $canr^eitebi(bung  begünftigt. 

§.  665. 

d)  S5ie  mit  SEuberfeln  combinirte  Bronchitis  tterbient  ifj* 
rcS  fcfyleidjenben  Verlaufes  unb  ir)reS  UebcrgangeS  in  2>d)Winös 
fucfyt  wegen  unfere  befonberc  tlufmerffamfdr.  (*$  fyanbeft  pd) 
bicr  Weniger  um  eine  befonbere  abgegrenzte  gorm  ber  Bron- 
chitis, ah>  tnelmefyr  um  bie  SRobijkation  ber  übrigen  gormen 
bura)   bie  Sttbertelanlage  M   SnbwibwuuS.    ®ennocr)   aUx 
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gießt  e£  mt$  gatte,  wo  tie  Bronchitis  bur<§  bie  ^überfein 
tterantafjt  unb  unterhalten  wirb. 

(*$  ijt  eine  anerkannte  £t)atfacb;e,  baf*  jur  Phthlsls  bi& 
ponirtc,  alfo  mit  Sungentttberfeln  »erfefyene  sperfonen  eine  grofje 
Sieijbarfeit  il)rcr  $\efpiration£organe  befunben,  unb  biefe  getjt 
o&ne  gwetfel  sundd)jt  öon  ber  @cb;leimljaut  au&  (Sie  ifl  bie 
golge  ber  SÜtcrwirfung  ber  Stobertaretjtmg  auf  bie  ©$(eim= 
fyaut  unb  jleigert  fiel)  in  einzelnen  gdllen  ju  einem  fo  fyetyn 
(Brabe,  baf;  ffe  einen  fcr)leicr;enben  (Sntjünbung^u|lanb  ber 
(Schleimhaut  bebingt,  ber  eben,  Weil  er  meijl  mit  ber  Erweis 
ct)ung  ber  ^überfein  äufammenfydngt,  fefyr  oft  ba§  ItebergangS* 
ftabium  giir  <Sa)Winbfu$t  bilbet  unb  ba^er  bk  größte  $8eact)s 
tung  uerbient.  (sben  fo  oft  fommen  aber  aua)  gdlle  fcor,  WO 
bie  Bronchitis,  welche  buret)  äufjere  Söeranlaffungen  erjeugt 
worben  ijt,  inbem  fie  tton  ben  £uftroljrensweigen  bie  SKeiatmg 
auf  bie  Zungen  übertragt,  bk  in  tiefen  oorf^anbenen  ^überfein 
jur  Scfymeljung  bringt  unb  fo  ben  Ausgang  in  Sd)Winbfud)t 
nimmt,  ber  weniger  in  ber  Bronchitis,  ai$  in  ber  jufdllig 
toorfyanbenen  guberfelanlage  feine  33egmnbung  finbet,  burd) 
bie  elftere  aber  angeregt  wirb.  £Hird)  bie  gelegen,  Welche  bd 
einem  Snbioibuum  bie  2lnwefenfyeit  fcon  gungentuberfeln  foU 
gern  (äffen,  werben  wir  im  Verlauf  ber  Bronchitis  auf  bie 
fyier  in  Siebe  j!er)enbe  Kombination  3t:nda))l  aufmerffam  ge« 
macfyt.  §li&  Mvantyät  tritt  fk  aber  erft  mit  bem  Dladjla^  be$ 
actioeren  (E^arafter^  ber  Bronchitis  fyerfcor.  &k  SfteijungSs 
ffymptome  bauern  bann,  tro£  ber  antipfylogifttfcfycn  SBefyanbs 
lung,  über  bie  gewöhnliche  Seit  fort;  ber  §ujten  behalt  feinen 
broncfyitifcrjen  ßr;arafter,  fcerbinbet  ficr;  aber  jugleicfy  mit  einem 
eiterartigen  Auswurf,  ber  mefyr  ober  Weniger  profus  fet)n  fann, 
ben  man  jeboer;  nia)t  mit  einem  eiterartigen  <Sc!)ieiniau6Wurf 
fcerweajfeln  muß,  welcher  befonberS  naefy  ber  Snfluensa-- Bron- 
chitis t)duPger  ptrucfbletbt.  ®a§  wid)tigfte  SRerfmal  für  bie 
©rjßenj  biefeS  $ranf&eit$$ufkmbe$  giebt  hie  unmittelbar  au$ 
ber  acuten  Bronchitis  |>erüorgel)enbe  Febris  lenta,  bie  fyier 
mci|t  fdmelie  gortfcr;ritte  mad)t,  eine  febneüe  bebeutenbc  $lbma* 
gcrung  bebingt  unb  ben  Ausgang  in  Phthisis  immer  beutle 
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<§er  ^erüDttreten  täfjt.  2(u<$  bie  spercuffion  unb  STuScuttation 
ifi  jttr  genaueren  (2rforfd)ung  be$  gtiftäübtö  ber  £ungen  in 
Sfnwenbung  ju  gießen.  1$$  ijt  bieg  um  fo  mefyr  erforbcrlicfy, 
als  in  einzelnen  Ratten  e$  tvenigften^  im  Anfang  unb  bei  foU 
cfyen  sperfonen,  bei  welchen  tit  Suberfclanfage  nicfyt  feft  fte^t, 
feine  große  Scfywierigfeit  fyat,  eine  eiterartige  Blennorrhoe  tton 
bem  pfytl)ijif$en  KuSWurf  $u  unterfcfyeiben,  tk  fortbauemben 
SfteisungSftymptome  in  tm  SBronc&ien  $ugleid)  einen  S^unt 
begtinftigen  fonnen.  Qt$  fflmm  bk  §ier  in  Siebe  jle^enbe  dorn- 
bination  aber  nic^t  bloß  bei  ber  acuten,  fonbern  aud)  bei  ber 
$ronifd)en  Bronchitis  »or,  unb  t?on  i^r  tyangt  lic  üon  Dielen 
%Cerjten  behauptete  ©efci^rlic^feit  be$  ^atarr^  Ui  pWififcfc 
fcisponirten  Snbnnbuen  befonberS  ab. 

§.  666. 
e)  £ie  ft)ttiptornatifct)e  unb  metajtatifcr)e  acute  Bronchi- 
tis  Wirb  fyäufig  ein  (Begenftanb  ber  ärjtlicfycn  ^Beobachtung  unb 
fcerbient  um  fo  mefyr  eine  forgfalligere  SBeacfytung,  a\$  fie  nicfyt 
feiten  mit  einem  tyo^en  (£rabe  üon  Lebensgefahr  üerbunben  ijt. 
•  einzelne  Siebte  fyabm  tu  SSefyauptung  aufgehellt,  bafy 
fajt  bei  allen  heftigeren  -gieberfranr^eiten,  burd)  ben  Einfluß 
ber  SMutüberfütlung  in  ber  <Sd)leimt)aut,  ein  mef)r  ober  we* 
niger  auSgebilbeter  entjunblicfyer  gujtanb  berfelben  erzeugt  werbe, 
gwifc^en  biefer  ßongejtion  unb  ber  (Sntjünbung  fmbet  jebod) 
nod)  ein  großer  Unterfcfyieb  «Statt,  unb  wenn  biefelbe  auc&  in 
einzelnen  gdllen  it)ren  (E'tnjluß  auf  bte  (SntäünbungSbilbung  geU 
tenb  su  machen  »ermag,  fo  ijl  bie$  bod>  nur  au^nafymewcife 
fcer  gatt. 

SDie  Bronchitis  tritt  aber  am  ^'uftgften  aH  Symptom 
^erüor  Ui  ben  Sftafern,  ben  ^ocfen  unb  bem  $eud)l)u|len.  gn 
ben  beiben  erßcren  gallen  fyängt  fie  mit  einer  Eruption  be$ 
(Srantfyeme  auf  ber  Schleimhaut  ber  SKefpiration^organe  ms 
fammen. 

fBet  ben  Käfern  unb  spotfcn  beobachten  wir  aud)  öfter 
eine  metaftatifcfye  Bronchitis,  bie  immer  eine  fefyr  große  SBe* 
beutung  ^at,  bei  ben  fod'en  fogar  mtift  töbtlicfy  enbet.  3n^fs 
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feit  Reiften  wir  e$  bei  bev  spoefenmetaftafe  ^auftg  ättgleict)  mit 
einer  metaftatifcfyen  (*nt$ünbung  ber  Stingenfitbftanj  ju  t^ttn, 
bie  im  Stadium  suppurationis  bei  ber  gortbauer  eines  t)efs 
tigeren  gieberS  ^aup^cr  beobachtet  wirb. 

Seltener  mad)t  bie  9iofe  eine  SBcrfefcung  auf  bie  ^djleints 
tyim  ber  SKefpirati-onöorgane,  felbige  i|t  jebod?  in  einzelnen  gaU 
Jen  beobachtet  Würben,  dagegen  tarnen  folcfye  iöcrfe&ungcn 
bei  ber  ©idjt  unb  bem  SKfyeumati&nuS  ()in-  unb  lieber  üor. 
■UebrigenS  fyat  bie  $ronifd)e  Bronchitis  Weit  häufiger  einen 
metaftatifaVn  llrfprung,  als  bie  acute. 

lieber  bie  Symptome  uü\5  ben  Verlauf  biefer  ft)mptöma= 
tifdjen  unb  metaftatifeben  Bronchitis  lagt  fiel)  im  allgemeinen 
niebt*  S3efonbere$  fagen.  2>ie  ßigent^ünrlid)£eiren  berfelben 
finb  r-orjugsweife  »on  bem  QJrabe  ber  ^uebilbung  unb  »on  ber 
dlatüt  ber  jum  ©runbe  liegenben  $ran%iten  abzuleiten,  auf 
Weld)e  tjier  ni$t.  weiter  eingegangen  Werben  fann. 

2)af?  übrigens  bie  Pneumonie  unb  meijt  aud)  bie  Pleu- 
ritis  eine  ft)mptomatifd)e  entjünblic^e  5ljfcction  ber  (Schleim» 
tyaut  mit  fity  führen,  ijt  eine  bekannte  S^atfac&e. 
i 
IV.    $cobificationen  ber  Bronchitis  burd)  bie 
Anlage  beS  0ubjecteS. 

§.  667. 
SBcnn  g(eid)  franfbafte  Sintagejujlanbe  in  ben  SBrujtorga* 
nen  ber  einzelnen  ©ubjeftc  einen  ßtnftug  auf  bie  SBilbung  unb 
ben  Verlauf  ber  Bronchitis  b/aben  muffen,  wie  bieS  t>on  ber 
Suiberfelanlage  bereits  erwähnt  werben  ift  unb  eon  ber  fyalns 
tiutlen  ^)lett)ora  ber  Zungen,  wie  fie  $.  SB.  bei  organifetjen 
$ranfi)eitcn  beS  §erjen$  unb  ber  $cfaj]e  unb  aud)  unter  an-* 
bereu  Umftdnben  bejte^t,  noaj  weiter  unten  nadjgewiefen  wer= 
nen  wirb,  fo  f orbern  boct)  jwei,  burd)  bie  "SubjcctSanlage  be* 
bingte  Sftobijicationen  ber  Bronchitis  unfere  befonbere  21ufs 
merffamfeit,  weil  fie  nicfyt  nur  einen  abweid.icnben  Verlauf  bar» 
pellen,  fonbern  aua)  eine  befonbere  Beurteilung  unb  S3e^anb= 
lung  »erlangen. 

entjünbwnaen  95b.  II.  25 
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£>ie  eine  gorm  fflmmt  Bei  ©reifen  unb  bei  folgen  $per= 
fönen  »or,  bie  fd)on  früher  an  einer  Blennorrhoe  auö  bm 
SBruftorganen  unb  an  öfteren  acuten  §fafdtten  bcr  Bronchitis 
gelitten  tyabcn.  <Sie  fic^t  bafyer  mit  bem  a)ronifd)en  ititarrty, 
ber  cfyronifcfyen  Bronchitis  unb  einer  befonberen  £)rganifation$s 
tteranberumj  ber  <3a}letml)aut  in  einer  urfda^lidjen  SBejiefyung, 
unb  ift  üon  <Set)benfyam  unter  bem  Namen  Pneumonia 
notha  $uerft  unteifcfyieben,  tton  «Stoll  als  Angina  bronchi- 
alis  aufgefaßt  unb  Den  fpateren  ^erjten  al$  Bronchitis  se- 
num  befd)rieben  ivorben.  «Sie  ift  meift  eine  Broncho  -pneu- 
monie  unb  ferner  ber  angegebenen  Manien  entfpriebt  ifcient 
Verhalten  ganj  ooflfommen.  &mn  fit  ift  feine  Pneumonia 
notha,  fonbern  eine  burcl)  ifyre  <St)tnptome  unb  ben  £eia>n= 
befunb  fyinreicfyenb  becumentirte  Bronchopneunrionie.  «Sie 
fömmt  nid)t  allein  bti  ©reifen  üor,  fonbern  auefy  bei  laren 
cad)efttfcben  Snbiüibuen,  tu  an  paffioer  SBlutcongeftion  in  t>m 
£ungen  unb  ber  <Sd)leimf)aut  leiben,  obgleid?  fia)  bei  ©reifen 
bie  ifyre  ^uSbifbung  brgtinpigenben  urfäd)lia)en  Momente  am 
^dupgften  vereint  »orfmben. 

2)ie  anbere  gorm  ftelft  bie  Bronchitis  ber  $inber  unb 
bie  bei  Neugeborenen  »orfommenbe  befonbere  Sftobijfcation  ber* 
felben  bar. 

§.  668. 

a)  S)ie  Bronchopneumonia  senum  et  cache- 
eticorum, Pneumonia  notha,  falf  d)e  £ungenent$ün: 
bung.  5$  behalte  biefen  Namen  bei,  weil  id)  feinen  bejeicfynen* 
bereu  anjua/ben.  tt>eiß,  man  mbd)te  benn  tm  ifyren  (S&araftcr  bc* 
gcidjnenben,  Bronchopneumonia  hypostatica,  tvnU)len  wollen. 

gu  berfelben  geit,  h)0  Äatarrfee  unb  bie  Bronchitis  Dor* 
£crrfd)enb  finb,  beider  befonbere  jur  g*U  be$  $erbfte$  unb  bc$ 
grübüng^,  unb  ttxnn  eine  Snftucnja^pibemie  ^trrfd)t^  entftc^t 
bei  spevfenen,  bie  früher  fcfeon  längere  S1'^  an  eumn  tywi' 
fcfccn  §uften  mit  copiofem  SluSrmirf  gelitten  unb  bereit  ein 
torgcrücfteS  2(lter  crreid)t  fyaben,  einen  laren  §abitu$  unb 
eine  caa)eftifa)e  Conftitution  $ur  <Sa)au  tragen,  eine  23efa)tverbe 
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im  9ltr)em§oIen,  ein  ©efu&l  »on  Spannung  unb  öftere  ttt 
ber  SSruft,  eine  gunatyme  be$  §uften$  mit  bef4)tverfic^crem  3lu$* 
ttntrf,  ein  beläjtigenbeS  allgemeines  aftattigfeitSgefüfyl  unb  ein 
mefyr  ober  weniger  ftarf  au^gebilbeter  gicberjußanb,  ber  meifl 
mit  einem  gelinben  grofkln  beginnt  unb  ft$  burtt)  abfoecfyfelnbe 
«pautfcfyauer  unb  §i&anfälle  auSfpricfyr. 

Dtac^bem  bie  $ranfb;eit  mit  biefen  Crrfa>inungen  einge« 
leitet  tvorben  ift  unb  anfänglich  nur  einem  acuten  catarrfyali* 
fa>n  anfalle  äfynüty  fiefyt,  breitet  fte  meijl  fer)r  balb  in  ib)rer 
heiteren  2Jiisbübung  üor  unb  wirb  bann  bura;  folgenbe  <Si)m* 
ptomengruppen  bejeicfynet: 

S>a£  5ltf)men  roirb  balb  auffalfenb  mutant,  furj,  fcfynett 
unb  feucr)enb,  unb  berÄrcrafe  fud)t  ganj  entfcfyieben  eine  mefjc 
erhabene  £age  beS  SBritjtfaftfnS,  meifl  eine  me^r  ji^enbe  Jpal* 
tung,  roeil  er  auf  biefe  Sßkife  noa)  am  teidjtejten  refpirirt.  (£r 
fingt  über  eine  bebeutenbe  SSeflemmung  auf  ber  SBrujt  unb  öf* 
ter  jtigleid)  über  eine  allgemein  erfyofyte  (*mpftnblia)feit  in  ber* 
felben,  t)in  unb  lieber  auo)  über  einen  bumpfen,  brütfenben 
€>$nie?§  an  einer  beßimmten  Stelle.  2>er  in  ben  33roncfyieit 
angekaufte  (Schleim  üerurfadjt  ein  beutliü)e3  SRbcfyefu  ober  üo* 
d)en  in  ber  SBrufr.  ®it  spercuffion  giebt  einen  bumpfen  £on 
unb  bie  Siuöcultation  tagt  ein  fcfrr  ftarfeS  @a)(eimra(Teln  tva&r* 
nehmen.  ®er  $ußen  ift  meift  fefyr  parf,  in  ben  erften  Sagen 
öfter  mefyr  troefen  unb  comnilftDifd)  oöer  au<b  mit  einem  pro* 
fufeu,  wäfferig  fcfeleimigen  unb  flaumigen  $(u6rourf  »erbunben. 
<Sefyr  balb  roirb  ber  5lu$rourf  aber  fefyr  profus,  fyn  unb  rore* 
ber  blutig  ober  mit  S3(ut)lreifen  üermifd)t  unb  ber  Ruften  lagt 
bann  meifl  an  §eftigfeit  naa>.  3n  ben  fd)limmeren  gaüen 
pellt  fict)  aber  fetyon  in  ben  erjten  Sagen  ber  $ranffyett  eine 
übermäßige  <2a)lcimabfonberung  ein,  bie  9iefpirattonSbefd)roerbe 
roirb  balb  überaus  groß,  bat  Utfymm  tvirb  rajTelub  unb  &v 
ptcfungsjufälle  treten  ein. 

2>er  Rranh  ift  $uglei<$  b»n  einer  großen  allgemeinen 
ffoaj  befallen  unb  biefe  fpridjt  für;  atta)  befonber*  im  ©eficfet*« 
atiSbrutfe  auS.  3n  einjelnen  gcillen  nrifc&eit  fieb  fc>on  Seit  jti 
Seit   tvieberfefyrenbe,    frampffyafte   3»f«*i»enfc^nürungen    ber 

'       25* 
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SBruff  mit  ein  unb  bann  meinen  bic  ^efpirationsfofebwerben 
unb  bie  SIngft  ben  peilen  ©rab;  tjin  unb  Wieber  tritt  auc^ 
in  feigem  Unfall  ber  Sob  ein. 

25er  ©eftcfcrSauSbrttcf  beS  $ranfen  fpiegeft  nic&t  blofj  bie 
"innere 'Sfngft  ab,  fonbern  ftellt  fia)  aud)  mit  einer  Üüiben,  blaf* 
fen  ober  bläulichen  garbe  bar;  bie  Saugen  fielen  au§  ben  Hu« 
genialen  fyerüor  unb  fyaben  ein  glanjlofeS  ÜoibeS  SJufcfcen; 
ba$'  ganje  (Befielt,  befcnberS  aber  bie  §(ugenßeber>  erfebetnen 
attfgebttnfen,  öfter  fogar  ßbematfte  angefdiwoKen.  Sparer  beim 
^öd)fkn  (grabe  ber  Jvranf[)eit  finb  bu  Sippen  unb  bie  S$äge[ 
blau,  bic  Extremitäten  Werben  falt,  ba$  Gkffd)t  Wirb  mit  eis 
«ein  fiebrigen,  finnptomatifc&en  ^weifje  tebetft  unb  ba$  SBilb 
eine*  fcofyen  ©rabcS  üon  £ebt^fd)wäd)e  ftcüt  fiel)  unferen  ffü= 
gen  bar. 

S>ie  meiflen  Traufen  Hagen  ü^er  einen  febr  (affigen  <3<$merj 
im  Söorbcrfopfe,  ber  fytn  unb  wieber  mit  0cbwinbel  ober  £6e* 
t&nfnmg  wrbttnben  i(t  unb  bei  ben  §ntjleuanfäüen  -befonberS 
befd^werlid)  wirb,  d'benfo  Ua$m  bie  meiften  über  einen  fel)r 
fälligen  Xvi\d  in  ber  Sftagcngegenb,  ber  fyin  unb  wieber  mit 
einer  Neigung  $nni  Gtbrecfcen  unb  befonberS  mit  einem  öfteren, 
Erleichterung  gewä'brenben  5tttfjlogen  üerbunben  ifl.  £)ft  ijt 
bie  gütige  aud)  weiß  belegt,  ber  (Bi'fdymacf  pappig,  ber  Appetit 
fc^lt,  ber  (Stuhlgang  ift  meiji  fcerftepft,  ber  Urin  trübe  unb 
bunfel  gefärbt  unb  nicfyt  feiten  ein  Verlangen  natt)  tyerjftatfens 
ben  (Setrdnfen  üorfyanben.  jpin  unb  wieber  fmbet  man  aua) 
bie  £ebergrgcnb  fepmer^aft,  auet)  rvcfyl  bm  gangen  Unterleib 
emppnblid}. 

SDabei  bleibt  nun  ba$  S^ber  mc*ft  Mr  nni^ig.  3«  ben 
erßen  Sagen  ber  Äranffceit  ftclft  tö  ftd)  mefer  actio  bar,  ber 
spul»  ijt  smar  meijt  nur  magig  fre<ntent,  aber  l)ärtlia),  bie 
$iße  meift  nur  gering.  Söeiterbin  wirb  ber  spute  aber  häufe 
ger,  meijl  roeieb)  unb  flein  unb  bic  Temperatur  bc3  Körpers 
itberfteigt  oft  faum  ben  Sftcrmalgrab.  (Steigt  bie  ftiftmtyfit 
fefyr  fyoa),  fo  wirb  ber  <JJute  fabenförmig  Hein,  febr  fdmrff, 
Weid)  unb  faum  fühlbar,  ber  Körper  aber  falt,  Wctyrenb  ber 
$ranfe  bem  (frßicfungätobe  entgegengeht. 
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£Dct$  83lut,  ftaS  aus  ber  5lber  geltiffcn  Wirb;  s^i^t  ltieift 
üicl  Serum,  |?at  cinc  fd)roar$üd)e  garbc  unb  belegt  fiel)  nicfyt 
feiten  mit  einer  toeidjen  unb  bannen  Crusta  phlogistica. 

SDer  Verlauf  ber  ^ranfßeit  ftellt  ficfy  immer  mefyr  fd)lei= 
d)enb  bar.  Äifbjl  beim  giücflicl)cn  Ausgange  (äffen  bie  gus 
f^üe  erfi  gegen  ben  8  —  lOten  Sag  naa),  ba$  Slt&men  toirb 
bann  freier,  öS  ficllt  fiel)  ein  compacter,  reichlicher,  citerartiger 
Sfu&mirf  ein,  bie  £uftenanfälle  werben  feltener  unb  gclinber, 
ba^  gieber  fcl)U)tnbet  gan$,  bie  Gfjfnft  fct>i*t  jururf  unb  mit 
biefer  ergeben  fiel)  auef)  tie  Gräfte  beö  $ranfen.  SDer  gereifte 
Suftanb  ber  0d)lciml)aut  unb  ber  bannt  in  Sserbinbung  ßefye-nbe 
Ruften  battern  aber  oft  nod?  mehrere  Sßocfyen  fort  unb  unters 
galten  eine  fyoc&gcfteigerte  SDiSpofition  ju  Siticffdüen. 

3n  einigen  gaflen  öerfc&nmiben  jmar  bie  Bu^ung^ufMe 
mfy  unb  nad),  aber  ber  Jfranl^eit^uflanb  §z$t  in  tim  Phthi- 
sis  pituitosa  über. 

£>ie  bebeutenben  SRercifjionen  ber  $ranf&eitSerfc§rtmmgen 
tmb  ifyre  U)ieberfeolten  $>lö|li$en,  bis  mr  SobcSgcfafyr  ftd)  ftei* 
gernben  SJcrfcfyttmmerungen,  melc&c  ben  Verlauf  ber  acuten 
Bronchitis  im  allgemeinen  au^ek^nen,  fommen  auefy  im-3fors 
lauf  biefer  gorm  »or  unb  fönnen  leicht  jtt  SEäufcfyungen  für)* 
ren.  UebrigenS  raad)t  biefe  Äranf&eit  eine  ber  gefährlichen. 
bt$  Pieren  QliterS,  bei  mlfyt  bie  Äiuiß  feiten  züvtä  Gnt* 
fd)eibenbe$  ju  leiften  fcennag. 

IBei  ben  Leichenöffnungen  f?nb?n  n?ir  bie  <Sd){eimfyatU  ber 
S5rond)ien  bis  in  bie  Lungenbläschen  fyerab  jtarf  angefcfyroollen, 
ern>eid)t,  balb  mefyr  bla£,  balb  ab er  litnbe  gerottet«  SDie  Suft« 
röfyren^ttKige  finb  tfyeilS  »erengt,  tfyeilS  erweitert;  %'m  tmb  Dies- 
ter (tnbet  man  aud)  eine  emrtt)fematif$e  9[u$be§nung.  ber 
Lungenbläschen.  SDiefe,  fo  toie  bie  Luftrbfyrcnjtveige,  finb  mit 
einer  fcfyleitnigen,  oft  eiterartigen,  felbfl  jauchigen  Slbfonberung 
fefyr  ftarf  angefüllt.  SDie  Lungen  erfcfyeinen  fefcr  blutreia)  unb 
i^r  ßkmebe  ift  oft  fo  mürbe,  ha%  es  auf  einen  mäßigen  gin*- 
gerbruef  jerpie^t.  Sluf  ber  burcfefd)nittenen  £migenfiibftan| 
fliegt  eine  blutig  »äfier-ige,   mit  eiterartigem  <©4leim  copitte 
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gemixte  glüffigfeir.    £in  unb  lieber  jmben  ßa)  auc§  spn>* 
bucte  ber  Pleuritis  »or. 

§.  669. 

&öürbigen  r»ir  nun  bie  urfaa)ücr)en  SBerfyäftniffe  biefeS  eben 
fcefo>iebenen  $ranf&eit$juftanbe$  n%r,  fo  fyaben  wir  gunac^fi 
mehrere  in  ber  SDi^pofition  bcS  3nbit>ibuum$  gelegene  SPicmente 
SU  beachten,  welche  auf  bie  bcfonbere  ©eftaltung  beffclben  Cnn* 
fing  ausüben.  SDaS  üorgerücfte  Filter  fle^t  §kx  obenan  unb 
feie  (Srfafyrung  lefyrt,  ba$  folctyeS  bie  SSebingungen  für  bie  (*nt* 
Wicfelung  biefcr  befonberen  Bronehitis-gorm  einfd)lie£t,  felbjt 
wenn  eine  befenberS  bemerfbare  Blennorrhoe  niajt  »orberges 
gangen  war.  ($$  fd)eint  aber  befonberS  bie  mit  bem  teeren 
5Uter  fia)  einjMcnbe  trägere  SBIutbeWegung  in  ben  kapillar* 
gefeiten,  wegen  üerminberter  lebenbiger  iDScillation  bevfelben, 
unb  bie  fcieran  gefnüpfte  habituelle  Stagnatio  sanguinis  in 
ben  Sungen  unb  in  ber  ©d)leimfyaut  ber  35rond?ien,  fcorjüga 
lid)  aber  aua)  in  ber  (Scfyleimbaut  ber  £ungenblä$cfyen,  woran 
fiel)  benn  aua)  eine  abgeänberte,  mit  ber  Gongejtion  jleigenbe 
unb  faflcnbe  S^eijempfanglicbfeit  fnüpft ,  bie  wefentlicfye 
©runblage  jener  im  Filter  fyerüortretcnben  Einlage  jttr  S3ilbung 
ber  Bronchitis  au^umaa)en.  GS  tritt  fii  ber  weiteren  gort= 
bilbung  be3  $rantyeit$pre|cfTe$  aber  nod)  fyinju  bie  im  työty: 
xm  $Uter  gefundene  £ebeuSfä'bigfnt  be$  <3ewebe$,  wobei  eine 
leichtere  (*rfa)öpfung  buret;  ben  $ranffyeit$proje£,  befonberS  attd) 
eine  leichtere  ilntcrbrücfung  ber  lebendigen  Söirffamfeit  be$  ©es 
ttebeS  bureb  tk  SBelajiung  mit  SBhit  unb  befonberS  auefy  mij 
bem  frantyaften  ©ecret  r>n:öorgcbrad)t  werben  htm.  <So  bie* 
tet  uns  fa)on  ba$  feor>ere  $Uter  allein  für  fieb;,  ein  Sttal  in  ber 
fcorwaltenben  Stasis  sanguinis,  bann  aber  and)  in  bem  nies 
briger  ßebjenben  £eben£oermbgen  bc$  ©ewebe*  im  5iügemeU 
nen,  jwei  wichtige  Momente  für  bie  Sttobijication  ber  GtiQfai 
bung  bar. 

(5$  fcerbinbet  fid)  nun  aber  in  ben  meijlen  galten  mit  je« 
nen  im  fcöfceren  Filter  begrünbeten  biSponirenben  Momenten 
jtujlda)  eine  franf^aftc  Anlage  ber  <Sa)leimfyaut  felbjt,   welche 
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burcr)  fcortyergcgangene  acute  Unfälle  be$  $atarrr)S  ober  bet 
Bronchitis  unb  bie  bamit  im  Sufammenljangc  ßefyenbe  fya* 
bituelle  Blonnorrhoe  hervorgerufen  unb  unterhalten  roirb. 
SDicfc  franfyaftc  organifcfye  Anlage  fann  ft^r  jufammengefeft* 
ter  $frt  fetjn,  im  allgemeinen  formen  jeboer;  folgenbe  Momente 
in  SBetracfyt  gejogen  werben.  SBir  finben  eine  allgemeinere 
Sfafdjrüelluncj  unb  einen  mefyr  errocicfyren  Suftonb  ber  «Scr^eim* 
taut,  oft  aufy  eine  ficfytbar  (tariere  Cnitroicfelung  ifyrer  $api(« 
largefäge.  tiefer  gupanb  lagt  fict)  aber  auf  eine  ßärfere 
@cifteauflöfung  unb  eine  bamit  in  SSerbjnbung  ßefyenbe  5(uf* 
fcfyroellung  beS  geflgeroebeS,  fo  rote  eine  Grroeiterung  ber  $a* 
piflargcfäfje  jurütffüfyren.  §fticr)t  minber  roerben  bie  Heroen* 
Papillen  an  biefer  organifcfyen  SSeranberung  mit  X^ni  nehmen, 
unb  fo  roirb  eines  S^eilS  bura)  eine  franf^afte  ^eijbarfeitSs 
ücrjhmmung,  anbern  XrjeifS  aber  auef)  bura)  bie  <3tructur* 
»eränberung  ber  (Sdjleimfyaut,  fo  roie  eine  £>iSpofftion  jur 
(f:nt$ünbungSbilbung  im  allgemeinen  oegrünbet,  fo  aud)  su  ei« 
ncr  befonbern,  einen  fd)leid)enben  Verlauf,  einen  weniger 
aettoen  Cfyarafter  aufnefymenben  unb  burcr)  eine  profufere 
^ecretion  ausgezeichneten  Sftobiftcation  berfelben,  bie  ©eles 
gcnfyeit  gegeben.  35ei  ber  gortbilbung  beS  $ranff)eitSpro* 
jeflei  ijt  fcon  biefer  (Seite  r)er  auefy  bie  $ur  $eroor;nr;eit  geroor* 
bene  SEenbenj  $ur  parferen  Sibfonberung  in  ber  (Schleimhaut 
ber  SSroncfyien  in  35etract)t  $u  jie^en  unb  bie  aus  ifyrer  Unter« 
brücfung  unb  SSefa^rä'nfung  terüorgefyenbe  Stücfroirfung  ju  roür* 
bigen.  partielle  Verhärtungen  ter  <3d)ieimr)aut  unb  Veren* 
gungen  ber  SBroncfyiaijroeige  burcr;  it>re  Sinfc^roeüung,  aber  auefc 
eine  Erweiterung  ber  £ungenbtaScr;en  fommen  bei  ber  SöürbU 
gung  beS  ÄranffyeitSproacfFeS  in  SBetracfyt. 

SSci  ber  in  <Kebe  jtefyenben  gorm  ber  Bronchitis  maa^t 
ffd)  aber  oft  aucr;  *ugleia)  eine  (Sacfyerie  beS  SBiuteS  mit  ibrent 
öinfluffe  geitenb.  5lbgefer)en  babon,  ba$  burd)  ben  ^ranfyeitS* 
gujtanb  ber  (Schleimhaut  bie  Senbenj  &ur  ©a;ieimabfonberun£ 
aus  bem  S31ute  bebingt  wirb,  unb  wenn  biefelbe  profus  ijt, 
folcfye  auf  ben  3Rifcr)ungSauftanb  beffelben  jurücl  wirft,  fo  fnüpft 
fiel  eine  wäfferia,  fcfyfeimige  Galerie  beS  SBluteS  oft  aucr;  fcfyott 
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an  unb  für  fl$  an  ba§  t)(>r)ere  2(fter.  SDie  (frfafjrung  roeifet 
aber  aud)  nad),  ba§,  fo  it>ie  d)ronifd)e  Blennorrhoeen  ber 
SBrtijtorgane  nid)t  feiten  i^re  urfa$!ici)e  S5e$ie&ung  in  einer 
allgemeinen  <Sdftc- Galerie  fyabm,  fo  aud)  bie  fyier  in  SKebe 
fiefyenbe  Bronchopneumonie  bei  cac&eftifcfyen  3nbit>ibuen 
gerabe  am  l)äujigpen  öorfb'mmi,  unb  tag  fomit  ber  ca- 
d)eftifd)e  guflanb  ber  0dfte  fefyr  oft  af$  ein  bie  ^ranfbeit 
mobijkirenbe^  Moment  mit  gemiirbigt  Serben  mu§.  5(u$  bie-- 
fer  S5lutca$erie  gefyt  aber  bie  Neigung  jur  Umroanblung  be$ 
CfotaungungSctjarafterS  in  einen  aftfcenifcfeen  gan*  befonbers  mit 
|erüor,  nnb  üon  i|r  iflt  auclj  bie  buref)  btn  Setc&enbefttnb  er= 
iviefene  Steigung  gjujr  äfti'irbfjcit  unb  ßolliquatton  be£  £ungen= 
gewebeS  üorjug&ucife  mit  abhängig. 

sDefter  fyaben  wir  e£  hü  biefer  $ranf&eit$form  jugleid) 
auej)  mit  einer  ftymptomatifcfcen  habituellen  SBltttcongeftion,  wie 
&.  83.  bn  organifc&en  ^ran^eiten  be$  $er$en$  unb  ber  ©es 
feige,  ju  tfcun.  gergliebern  Wir  bemnad)  bie  f)ier  erörterte 
SDiSpofi'tion  in  if)re  einzelnen  ©runbelemente,  fo  bjaben  wir 
eine  franfrjafte  §Berßimmung  ber'Sfteijempfdngli^feit  ber  «Scfyleim«. 
$aut  ber  35ronc§ien  unb  ber  Sungenbldsc^en,  eine  habituell  ge* 
Worbene  Stasis  be$  fBlutcS  in  ber  <3d)leimfcaut  unb  in  ben 
£ungen  im  allgemeinen,  eine  pr  ©ewo&nfcett  geworbene  Xav- 
fcen&  jur  profufen  @cj)leimabfonberung,  oft  jugfei^  eine  cad?e* 
frifd)e  §5efc§affen§eit  be*  85lute$,  bann  aber  aud)  ein  gefunfe* 
neS  £eben$oermogen  be£  ©eivebe^  unb  einen  organifd)  tot  am 
fcerten  gujtanb  ber  <©cl)(eimbaut  fceröorju&eben  unb  als  urfad)= 
licfye  Momente  in  betrad)ten,  welche  bem  $ranfyeireprojcjj  eine 
eigentümliche  ©epattung  geben. 

tiefer  wirb  bttrd)  bie  Grfältung  aU  StcijungSjuftanb  in 
fcer  (Sd)leimbaut  angefacht,  bamit  wirb  bie  Stagnatio  humo- 
rum  geweigert  unb  ber  <Secretion*oorgang  mel)r  ober  weniger 
gehemmt.  25ie  ndd)jle  golge  fyieroon  ift  bie  actioe  SKeaction 
im  ©eroebe  ber  ®d)leimt)aut  unb  in  ben  gütigen,  bie  fid)  al£ 
ein  5lnflang  ber  Öntjtinbttng  barfteÜt  unb  eine  ©efäßreijung 
nact)  fid)  äiefyt.  3nbe|Ten  wegen  be$  gefunfenen  £eben$ocrmö= 
gen»,  wegen  ber  übermäßigen  SBclafltung  be$  ©etvebe^  mit  0äf- 
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icn  fann  bicfe  9ieaction  i  gering  fetm,  fte  erfd)öpft  attct) 
kalb  bie  Vitalität  be$  (SetveM/  bie  Stasis  ber  (Safte  übers 
toiegt  itnb  nicbt  feiten  tragt  il)re  Ctaa)erie  ne-d)  jum  &*erlöfd)ett 
bei*  Vitalität  bei,  unb  fo  fd)reiret  ber  Äranf&dtSprojcß  hinüber 
in  bi|£  C^tbiet  ber  aftr^nifdjen  unb  cad)cftifd)en  Öntjunbung, 
fo  bap  balb  nubr  ba$  eine,  balb  mcfyr  ba$  anbere  dlement 
§exöorftid)t,  bae  (*nbe  btffelben  mit  einer  jtdrfereri  Snfarcirung 
be$  (Brtüebe*  unb  einer  begonnenen  ©dmu^ung  bclTelben,  roors 
an$  bie  2Iufl)ebung  ber  gunetion  r;crüorgec;t,  gegeben  ift.  S)a 
nun  ber  ÄTanf^eit^projeg  nicfyt  an  allen  fünften  ber  Zungen 
fid)  jugleid)  auf  einer  gleichen  (fmrüid'elungs)1ufe  befmbet,  fo 
mifeben  fiel?  öfter  actibe  $KeactionSerfd)einungen  tyinjtt,  roä^renb 
berfelbe  in  ber  §auptfad)e  bem  ^gegebenen  ®nbt '  gtieilt..  $im 
biefer  Erörterung  laßt  ficr;  ana)  bie  große-  SBebeutimg  biefer 
Bronchopneumonie  entnehmen,  bie  nur  auf  einem  nieberen 
©rabe  ber  ^iusbilbung  eine  Teilung  anlaßt. 

§.  670. 

b)   SDie  Bronchitis  ber  $ittbcr. 

SMe  Bronchitis  ift  eine  fefyr  ()duftge  $ranf6eit  ber  $in* 
ber,  ja  fte  voirb  bei  benfelben  mei  fycmftger,  als  bei  ©rroac&fe's 
neu,  beobachtet  unb  bie  (Spibemieen  berfelben  bsi  ^inbern  ge= 
työren  nid)t  ju  ben  feltenen  SEBa&rm&mungen.  S£or§  Stufiger, 
aU  Ui  (E'ramcfyfcnen,  fyat  man  bei  ^inbent  bie  Bronchitis 
mit  ber  Pneumonie  üerrüecrjfelt  unb  bie  meifien  SBeföreibun* 
gen  ber  Pneumonia  infantum  gehören  ber  Bronchitis  an. 
groar  bilbet  fia)  bei  JSinbern  fefyr  leicht  ein  Sttitleiben  ber 
Zungen  aiu?  unb  roir  fyaben  eS  bafyer  in  »fejr  Dielen  gaßen 
mit  einer  Bronchopneumonie  ju  tr)un ,  aber  i>k  einfache 
£ungen  -  (fmjünbung  gehört  im  $inbc$after  p  hm  feljr 
feltenen  $ranr"r)eiten  unb  bei  ber  Bronchopneumonie 
ift  bie  Bronchitis  boefy  immer  ai$  bie  eigentliche  ©runbs 
läge  ju  betrachten,  gt'ir  bie  $IuSbilbung  ber  <Sd)leimrjauts 
entu'tnbung  ber  Luftwege  giebt  ba$  t'wHifyt  Lebensalter 
aud)  eine  tjerüorftedjenbe  IBiSpofition.  S)enn  wir  ftnben  bie 
©cfyleimfyäute,  befonberS  aber  bie  ber  SiefpirationSorgane,  ma)t 
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nur  allem  fdjön  im  fKorma^ußanbe  in  einem  bebeutenben  Goit« 
gejtionSjußanbe,  fonbern  i£re  größere  ffeijbarfelt  begünjtigt  aud) 
in  einem  fcofyen  ®rabe  bie  fäättifyt  (üinroirfung  äußerer  6iti* 
flüffe.  Nacfytbeilige  atmofpbdrifdje  Ginttirfruigen  machen  ba&cr 
aufy  ifyren  Äranf&eit  bilbenben  (Einfluß  um  fo  letzter  in  ber* 
felben  geltcnb. 

$$m  biefem  $runbe  fommen  jttr  Seit  beS  -grüfolingS  ttnb 
beS  §erbjk£,  bei  einem  naßf alten,  üerdnberüdyn,  befonberS 
raupen/  neblicfyteu  SHBetter,  toenn  bn  (Srmad)fenen  $atarrt;e 
fyerrfcfyen,  gälic  üon  auSgebilbeter  Bronchitis  bei  ^inbern  l)du* 
fger  üor  unb  nicfyt  feiten  erlangt  fie  unter  fold)en  Umftfinben 
eine  epibemifcfye  SBcrbrcitung.  3n  niebrig  gelegenen,  feuchten, 
bem  Sßorb*,  STCorbroefts  unb  JDjuvinÖe  mefyr  aufgefegten  @c* 
genben,  bafyer  aucl?  »orjüglta)  an  ben  äWecreSfüflen  ber  novb* 
lieferen  ©egenben,  gefyört  bk  Bronchitis  ber  $inber  51t  ben 
enbemtferjen  $ranfb)eiten.  <Sinb  ^atarrfyalfteber  unb  Snfluenaa* 
C?pibcmieen  bei  örttja offenen  ^errfc^enb,  fo  fet)lt  aud)  bie  Bron- 
chitis ber  $inber  nid)t,  toelcfye,  luie  fa)on  erivetfent  korben  tft, 
für  bie  $lu$bilbitng  biefer  $ranffyeit  mebr  Anlage  fyaben,  als 
Crrrcacfyfene. 

§.  671. 

£ßenn  f$on  baS  Anblicke  Lebensalter  für  ftd)  auf  bie 
SfuSbifbung  unb  ben  Verlauf  ber  Bronchitis  einen  rüid)tigen 
Einfluß  ausüben  muß,  fo  fdjließt  bie  Bronchitis  ber  $inber 
boct;  aud)  außerbem  mebrfadje,  für  bie  SSitrbigttng  unb  S5es 
Ijanblung  r)ß#  rmd)tige  äftobifleationen  ein,  bk  bem  2Ir$te  be* 
fannt  fel)n  müjTen. 

Sunäcbft  (teilt  ftet)  baS  SBilb  ber  ßranfbeit  anberS  bar  bei 
d'ltercn  $inbern,  als  bei  Neugeborenen  unb  «Säuglingen.  2>ann 
»erlauft  biefelbe  bei  älteren  Wintern  balb  mebr  als  acute,  balb 
mebr  als  fd)leict)enbe  $ranf()eitSform,  unb  balb  mer)r  als  reine 
fubjtansieüe  ßntjünbungSfranfbeit  ber  <2a)leimr)aut,  balb  mit 
einer  SiuSbe^nung  ber  £ntjünbung  bis  auf  bk  t^ubßanj  ber 
Zungen. 
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Sdtjjerbem  ge$t  ße  mefyrfad)e  Kombinationen  ein,  bie  be* 
öd)tet  werben  müJTcn,  »on  weld)en  ict)  befonber*  erwdt)ne  tic 
SBerbinbung  mit  ber  häutigen  SSrä'tine  unb  hie  SBerbinbttng  mit 
einem  »orwaltcnben  frampft)aften  Seiben  ber  SRefpirationS« 
nerüen.  2>ann  pellt  ß#  aucr)  bie  fubacute  gorm  in  mct)r= 
fachen  SWobipcationen  bar.  2ßir  feiert  fie  bei  caa)eftifdjen 
^inbern  ftd)  auf  eine  eigentl)ümlicbe  SDBeife  »erfa^leppen,  öfter 
aucr)  eine  Kombination  mit  Suberfeln  eingeben.  5luperbent 
giebt  e$  aber  auet)  eine  fd)leict)enbe  Bronchitis  ber  ^inber, 
welche  mit  organifd)cn  gcr)lern  beS  £erjcn$  unb  ber  ©efape 
»erbunben  ijt  unb  nict)t  feiten  üorüberget)enbe  Sfafäffe  üon  S3lau« 
fucfyt  aufnimmt,  Kbenfo  fyabcn  wir  hie  ft)mptomatifct>n  gor* 
men  ber  Bronchitis,  Welche  beim  $euct)l)upen,  ben  SDiafern  unb 
anberen  gieberfranfr)eiten  »orfommen,  gu  beachten.  &tr$  allem 
biefem  aber  erhellet,  ha%  bie  Bronchitis  ber  itinber  eine  fcfyr 
wichtige  unb  mit  mannigfaltigen  gorm-S^obipcationen  »erlau* 
fenbe  $ranft)eit  barpelle* 

§.  672. 

a)  X>ic  Bronchitis  ber  Neugeborenen  befallt  oft  fd)on 
in  ben  erfien  £agen  be$  gebend  unb  fann  um  fo  leichter  »er« 
fannt  werben,  als  fie  in  ber  £r)at  wenig  beutlid)  auSgefpro« 
d?ene  Symptome  mit  frei)  füfert.  83orjug3Weife  werben  folefee 
(Säuglinge  uon  berfelben  ergriffen,  welche  im  allgemeinen  fe* 
bensfcfywacr)  erfdjeinen,  bei  benen  bie  SRefpiration  nicfyt  bie  ge* 
porige  S3oll|lanbigfeit  gewonnen  fyat,  hei  welchen  bat)er  feine 
red)t  freie  fBlutcirculation  burd)  bie  £ungen  eingetreten  i(L 
$iad)  einer  «Statt  gehabten  Krfdltung  (teilt  fr'a)  bann  bei  fol* 
cr)en  $inbern  ein  öfteres  liefen  unb  eine  Söerjtopfung  ber  SJlafe, 
feltener  ein  beutlicfyer  §uflen  ein.  (Später  fet)lt  berfelbe  ganj. 
S>ie  SRefpiration  wirb  fet)r  fdjnell,  r)dupg  unb  furj,  wobei  in 
einzelnen  gälten  eine  frampfr)afte  Unterbrechung  berfelben  eins 
tritt,  bie  eine  bläuliche  garbe  beS  ©eßc&t*  fceranlapt.  §m 
unb  wieber  treten  S^nge"  in  ben  (£eßd)t3mu$feln,  auet) 
wot)l  allgemeine  Korwulfionen  ein.  Sttit  groger  ©c^neKigfeit 
fct)reitet  nun  ber  $ranfi)cit^upanb  weiter  fcor,  hie  @efict)t$farbe 


396 

toirb  Mag  unb  Itoibe,  bie  ■  Haftung  be$  .  &inbe$  trücft  bie 
größte  geben*fcbn?ad)e  au$,  e6  [j&ßt  ab  Dom  Saugen,  ber  ^ul$ 
ifl  fo  flein,  ba£  er  feiten  betulich  gefügt  derben  fann,  bie 
SBatme  beS  $crper3  üerminbert  fi'cfy,  öfter  wirb  aitd^  ber  ganje 
$orper  Maulicl)  gefärbt,  hk  hinter  jieben  ben  itopf  rücf'roärtS, 
it)re  $pfyl)fiognomie  bietet  einen  jämmerlichen  SJuSbrutf  bar  unb 
t>ft  fd)on  nacr/36  — 48  @tunben  ift  &a$  Ätnb  unter  leisten 
guefungen  fcerfd)ieben. 

SBei  ber  mehrmals  von  mir  üorgenommcneiiScic&cnofFnimg 
fanb  id)  bie  Sungen  üergroßerr,  compact,  mit  2Mut  ftarf  übers 
füllt,  bie  0d)leim^aut  in  ben  SBronc&taljrcctgeu  \iavt  gerottet, 
unb  biefe,  wie  bie  £ungenb.lä'Scfyen  mit  einem  bttnnen  lt>afTeris 
gen  <Scb;leim  angefüllt.  £>urd>  bk  tdtscultation  tya'cc  id)  nie* 
tnate  enuaS  SuüerlÄffigeö  ermitteln  Eönnen,  ba  bie  uuüo(lfcm= 
mene  §Hcfpiratii>n  feine  genügende  SdiSbe&nung  ber  Zungen 
beiwrfßeüigt. 

£)eutlict)cr  treten  bie  $enn$eid)en  ber  Bronchitis  fd>on 
bei  folgen  Säuglingen  (jerfcor,  bie  bereite  ein  SÜter  t>on  nn^ 
reren  £ßod)en  unb  Senaten  erreicht  r>aben.  §ier  fpred)en  fiefy 
anfänglich  bie  Symptome  bc€  Matmfä  felbjt  ber  £ußen  .beut* 
lieber  au$,  aucr)  wirb  ber  giebcrmjtanb,  reeller  bie  $ranu)eit 
begleitet,  bemerkbar.  3w  Weiteren  Verlauf  fcerfdjroinbet  ber 
Ruften  aber  ebenfalls  in  ben  meiften  galien  unb  c$  bleibt  nur 
biß  bä'uftge,  fur^e,  befcfymerlicfye  Dufpiration  übrig,  mit  melier 
fic|)  \t%x  balb  eine  bebeutenbe  allgemeine  £ebensfa)wäd)e  unb 
ein  bleid)e$,  liüibeS  Slnfe^en  rerbinbet. 

3d)  t)abe  tk  Bronchopneuinonie  ber  Sleugeborenen 
immer  töbtlid?  »erlaufen  fcfycn  unb  fein  $,inb,  bei  bem  eine 
fixere  $iagnofe  gemacht  werben  fonnte,  retten  fbniKn. 

3a)  mu£  hierbei  eines  $ranf()eii$jußanbe$  ermähnen,  ben 
3oerg  b.  jung,  als  Morbus  pulmonum  organicus  ex  re* 
spiratione  neonatorum  imperfecta  ortus  befebrieben  fyat 
unb  ber  mit  ber  fjier  bezeichneten  Broncho  -pneumonie  ber 
Dceugeborenen  in  einer  nafen  SBejielmng  ju  [Üben  fcl)eint  (E. 
Joerg,  de  morbo  pulmonum  organico  ex  respiratione 
neonatorum  imperf.  orto,  Lips.  18320« 
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3 oer 3  ty<tt  beobachtet,  baf?  frei  $inbew,  Welche  rafd)  ge= 
froren  werben,  unb  bei  fold)en,  wefcfye  wegen  einer  ftd'rferen 
(Soniprcfpon  be$  $opfc$  Icbcn^fc^road)  ntr  STöelt  fommen,  bie 
S^cfpiration  ifrvc  »oüftetobige  üntwidelung  nid)t  erlange,  fon* 
lern  bie  Suft  bie  Sangen  nur  tfyeilweife  bttrc^brtnge  unb  ber 
übrige  größere  ober  geringere  2$ei(  berfelbcn  feine  Foetus-SBe* 
■fcfcajfcnfccit  befrafte,  itmvcgfam  bleibe  unb  ba$  in  biefem  eine 
ä>erwad)fung  ber  £ungcnbld3d)en  unb  fomit  eine  oollfommcne 
iuiburcbbringlicbfett  für  bie  Stift  eintrete,  woran  per;  beim  attefy 
notbwenbigerweife  eine  Störung  be$  fleinen  Kreisläufe»  bttrd) 
bie  £ungen  fnüpfen  uusj?.  JD&ne  auf  bie  tt)eoretifd)e  C^rörtes 
rung  eiuuigebjen,  we(d}e  3°^r3  yDn  bn  SBirfung  ber  gufanis 
menjicfruncjen  ber  ©cbärmutter  auf  bie  PJacenta  unb  bk  f£(ut= 
circulation  beim  ütnbe  gtebt,  bie  beftimtnt  fel)n  foll,  ba$  5ltb)s 
mungsbebtirfniß  be$  ^inbcS  &u  weefen,  barf  wofyl  in  biz  drJ* 
penj  jcmS- erwähnten  $ranff)eit^uftanbeS  ber  ßungen  fein  gttJeis 
fei  gefegt  Werben.  3$  l)abe  ti)n  bei  ben  »on  mir  oorgenonts 
menen  Seicbenöffnnngeu  ni$t  beachtet,  flnbe  aber  in  ben  (£rs 
fcfeeimffigen,,  welche  berfclfre  r/eri>erbringt,  unb  benen  ber  Bron- 
chitis ber  Neugeborenen  eine  frfor  große  $(efcn(ic&feir,  unb  bie 
SBerwanbtfcfraft  beiber  j&äntyititöflß&ibe  tritt  tun  fo  betulicher 
tjerüor,  aii  30n'9  ^  25.  bie  Bronchitis  als  einen  $utsgancj 
berfclben  auffteüt,  obgleich  jene  organifdje  SSeranberung  be$ 
gungenparend)t)ni$  neet)  eine  mefrrfadjc/  anberweitige  Jtranfs 
f)eit  bilbenbe  Siucl'Wirfung  mit  fiep  fiu}rt,  bie  in  ber  gebauten 
(gctjrift  nacbgelefen  jti  Werben  üerbtenr. 

(2$  ift  fdjon  erwdbnt  werben,  üa$  hn  Wintern,  Welche 
frercit$  ein  Lebensalter  von  einigen  8Sod)en  unb  Monaten 
erreicht  fyabcn,  bie  d)araffenfjfcr)en  Sfterfmale  ber  Bron- 
chitis febon  betulicher  l)erüortreten.  SDennecb)  aber  pnb  $n)ti 
ü'rfcbeinungcn  ut  beaebten,  weldje  ba$  IBtlb  ber  Kranfi)eit  nid)t 
feiten  mebijkiren.  2>er  Ruften  Uifyt  ndmlict)  mit  ber  Jpeftig« 
feit  ber  jlranfbeit  mebr  nad),  t$  treten  nid)t  feiten  periobifd) 
Wiebetfc^renbe  frampfbafte  Hemmungen  ber  SKefpiration  ein 
unb  mit  tiefen  frerbinbet  pa)  öfter  ein  blaufücfyttger  Supanb, 
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»ort  weitem  weiter  unten,  att  Kombination  ber  Bronchitis 
fcei  $inbew,  au$für)rücr)er  gefproc^cn  werben  wirb. 

§.  673. 

ß)  ®k  einfache  acute  Bronchitis  ber  $inbcr  »erlauft 
auf  folgenbe  SSeife. 

Sie  beginnt  wie  ein  heftigerer  ftatarr^,  jebod)  Wirb  ber 
<pußen  balb  raut),  wieberl)oft  fic^>  öfter  in  ftärferen  anfallen 
unb  balb  früher,  balb  fpatcr  gefeiten  ficr)  bie  anderweitigen,  fcie 
Bronchitis  cfyarafterifirenben  ßrfajeinttngen  bei.  IDefter  tritt 
fte  auefy  olrne  biefe  Verboten  plöfclicfyer,  unmittelbar  naa)  einer 
(Statt  gefunbenen  (Srfältung  auf,  unb  naa)  bem  uerfd)iebenen 
©rabe  ifyrer  SluSbilbung  unb  je  nacktem  fte  fic&  cl\$  reine 
Bronchitis  über  Bronchopneumonie  djarafterijirt,  »erhalten 
ftd)  aixa)  bie  Cfrfcfyeinungen  »erfebieben. 

§[[$  tooifdje  $ranr>it$erfa)einungen  (teKen  fi$  bar  ber 
$ujten,  bie  franffyaft  oerä'nberte  5lbfonberung  in  ber  ©cfcleims 
tyaut  unb  bk  geßorte  SRefpiraticn,  nebjt  ben  burd)  bie  £ltt£culta* 
iion  wahrnehmbaren  pl)l)iicalifcl)en  ^ennjeicfyen. 

3>er  gmjten  nimmt  einen  raupen  Xon  an,  wieberfyolt  fta) 
in  einjelnen  Einfällen,  in  welchen  fid)  nid)t  feiten  tttoat  Gon* 
tnilfioifd)e$  auSfpricfyt,  ift  tneift  fefyr  fcäuftg,  quält  bat;er  bie 
$inber  feljr  heftig,  bie  Ui  feinem  Eintritt  nid)t  fetten  von 
Slngjt  ergriffen  werben  unb  ein  fcfemevjlidje»  ©efcfyrei  au$ftoj$en, 
Womit  pe  bat  in  btx  SSrufl  oorfyanbene  <Sd)imr.igefiifyl  au$: 
brücfen.  §aufig  enben  bie  einzelnen  Jpujtenanfälle  mit  (5rbre= 
d)en.  liefet  feiten  bc$eid)net  ein  (M>rea>n  aud)  btn  Anfang 
ber  $ranffyeit.  3n  einzelnen  galten  ifl  ber  §ujten  fur$,  über* 
fyaupt  geringfügiger  unb  bei  junefymenber  JÜranl'fycit  fd;winbet 
er  oft  ganj. 

(**  gtebt  gälte  ber  Bronchitis,  bcfonberS  bei  Säuglingen, 
in  Weld)en  ber  <puften  ganj  troefen  unb  meljr  pfeifen  b  i|t,  fo 
bag  er  einige  ?lel)nlid)feit  mit  bemjenigen  fyar,  ber  bei  ber  fyätts 
tigen  SBraune  beobachtet  wirb,  unb  bie$  l)dngt  nicfyt  immer  ab 
üon  ber  ^ö^eren  5lu»bilbung  ber  Gntjitnbung.  3"  ber  Siegel 
iß  ber  Ruften   aber  feua)t,   feiten   bringen  $inber  jwar   bie 
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Sputa  $eri>or,  fte  fd)fttcfcn  fie  »iefmefy:  ^eraB,  aber  in  einjefe 
nen  $ujtcnanfallen  leeren  fie  biefclben  burcfc  ßrbred)en  aus 
unb  fie  erfcbeincn  bann  balb  mefyr  n?afferig,  im  heiteren  8$er> 
lauf  ber  «Sranf|ett  aber  metyr  compact,  eiterartig  fcfyleimig. 

£>ie  ^efpiration  ijt  furj,  fcdujig  unb  mit  einem  mefyr  ober 
weniger  bcutlid?  »emcfymbarcn  Ronchus  öerbunben.  JDft  toirb 
ber  SBrullfajten  fyeftig  belegt.  3n  einjelnen  gällen  mifa^ett 
fia)  üorübergefyenbe  frampfbafte  Sxflemmttngcn  ber  SKcfpiration 
mit  ein,  tt>o  bann  ba$  $ltt)tnen  febr  furj  unb  befajroerlid)  ift, 
ka$  ©efidjt  bläulieb  erfcfyeint  unb  ber  tyuU  im  ^oben  ©rabe 
frequent,  flein  unb  unterbrücft  gefunben  roirb.  keltere  $inber 
geben  aud)  ein  fdjmer^afteS  dkfübl  in  ber  S3rufr,  meitl  unter 
beut  SBruftbeine,  an. 

S)ie  3Iu$cultation  läßt  ein  feineres  Scbleimrajfeln  toafyr* 
nehmen.  S3eim  heftigeren  @rabe  ber  Mtmtywk  fefylt  aua)  an 
einzelnen  ©teilen  be$  SBruftfapen^  btö  3Itfymung$geräufcfy  fyin 
unb  ifereber  ganj.  5(n  tiefen  Stellen  giebt  bie  spereuffion  aua) 
einen  bumpfen  £on. 

$IU  SieactionSerfc&einung  tritt  ein  gieber  auf,  fta$  balb 
nur  mäßig  i|},  balb  aber  einen  fyofyen  Q5rab  erreicht,  bureft  eU 
nen  fleincn,  febr  freqttenten,  weichen  spulS  unb  üiel  §i£e  au£* 
gejeiebnet  ift.  SSeim  leeren  ©rabe  ber  ^ranffyeit  unb  tvcnrt 
fiefy  biefelbe  »crfcr)leppt,  fpricf)t  fid)  bieg  fieberhafte  5ülgemeins 
leiben  meijt  mit  Seiten  einer  großen  £eben$f$tväcr;e  gepaart 

Gin  Sttitleiben  be$  SttagenS,  toeld)e$  burefy  ben  Nervus 
vagus  vermittelt  wirb,  fpriebt  fid)  in  ben  bäufgeren  SBredjanfäls 
len  unb  in  bem  öfteren  ^Bürgen  au$.  3n  «>te(en  g-ällen  giebt 
fid)  aber  auefy  ein  Sftitleiben  ber  Schleimhaut  ber  S>igeßion$* 
Organe  funb,  tk  Snnge  ijt  bann  iwiß  ober  gelblicb  belegt,  ber 
Stublgang  ijt  »erftopft,  im  Weiteren  Verlauf  pellt  fic^  atta) 
voobl  Neigung  jum  SHirc&fatt  ein  unb  ber  ganje  Unterleib  n>irt> 
angefpannt  unb  fa)mer$baft. 

Sebr  bejeicbnenb  ift  ber  ©eftc&tSauSbrtttf  ber  ßinber,  roenn 
bie  $ranffceit  nur  irgenb  einen  bebeutenberen  ©rab  erreicht  bat. 
£ie  garbe  bejfelbcn  roirb  blaß,  mit  ber  sune^menben  %fymvm$& 
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fcefctynierbe  öfter  lifcib.  §fn  ben  §(ugenftebem  $eigt  ftciv  fym  uifb 
lieber  eine  geltnbe  oebematbfe  2lnfa)melhing  unb  bie  klugen 
treten  eüMl  fycröor,  fyaben  aber  fonjt  ein  blaffel,  glanjlofel 
SCnfe^en.  pfeift  fpiegelt  ftd)  in  benfclbcn  ein  fehlerhafter 
£(usbrue£  ab ,  ber  fiel)  ana)  in  ber  üerjerrren  Haltung 
ber ■  @epd)t^ügc  auefpricfyt.  Mnv%  el  üerbinbet  fia>  bie  Facies 
dolorosa  mit  einem  lioifcblaffcn  Slnfe^en.  SDie  $inber  ati)- 
men  bann  aua)  mit  geöffnetem  Sftunbe  unb  mit  gleichzeitiger 
£5etvegung  ber  9lafenpgel. 

SBefonberl  bei  jüngeren  $inbern  tritt  fe§r  oft  ein  freun* 
befrei  ©t  umleiten  ein,  ffe  jiefyen  ben  $opf  naa)  hinten,  taffeit 
öfter  eine  Steifheit  bei  SJiacfenl  bemerfen,  fcerbrefeen  bie  QXtu 
gen  unb  »erfafien  in  einen  fc&Uinimerfudjticjcn  giiftanb.  §in 
unb  nrieber  ereignet  fiel)  biefer-gall  aua)  bei  alteren  $inbem 
unb  ia)  labe  ifyn  mit  @prad;lofi'gfeit  unb  |albfeitiger  £ä^mung 
cnben  fef.cn. 

®er  Verlauf  ber  $ranf  freit  ift  fef ten  gan|  <$$ttj  me^l  Der? 
fcfyleppt  er  f?$  auf  mehrere  SÜSocfcen.  @r  fyat  augerbem  bal 
(*igentt)ünilid)e,  ba%  in -bemfelben  bebeutenbe  Üfrmifjionen  ocr= 
kommen,  auf  welche  eine  neue  Steigerung  ber  gafalle  folgt.  SDieffe 
iftemiffionen  erfireefen  fia)  jroar  meijjt  nur  auf  «B'tunben,  oft 
jcbocfy  and)  auf  fyalbeunb  ganje  Sage  unb  tdufeben  oft  felbft 
noefy  furj  toor  bem  £obe.  Södfrrenb  tiefer  Svemiffion  lagt  ber 
£u|1en  bebeutenb  naa),  bal  gieber  üerminbert  fiel),  bie  ilinber 
r-erfatfen  in  einen  @d)(ummer,  aber  ba$  fd)leimige  9;öcfyeln  in 
ber  SSrufi  bleibt  fybrbar  unb  oft  gan$  plö^ücfy  tritt  eine  bebeu* 
tenbe  $ltfrnnmglbefd>roerbe  mit  SSermtfrrung  aller  gufalle  ein. 
00  fcfyleppt  fia)  ber  ^ranf^eitsuiftanb  bä  einer  periobifcl)en 
5ibnaljme  unb  gunafyme  ber  gufaüe  oft  längere  Seit  fort  unb 
gefyt  bann  almidfrlig  in  (Benefung  über,  inbem  ba$  gieber  im* 
mer  mefyr  nachlaßt,  ber  Ruften  leichter  unb  feltener  wirb,  la$ 
d\öa)än  unb  <3d)leimrajfeln  in  ber  SSritjl  fid)  waa)  unb  nad) 
»erminbert  unb  ein  freierei,  langfamercl  unb  leid)terel  2It&tnen 
eintritt,  Uv$  äußere  SJnfcfren  bei  $tnbc$  attd)  »ortl?eilt)after 
oeränbert  ivirb  unb  ein  ruhiger,  fefter  <2a)laf  ivieber  bie  £)ber* 
tyanb  gewinnt. 


401 

3n  einigen  %äUm  erfolgt  ber  £ob  ganj  unerwartet  na$ 
bem  Eintritt  ftarferer  HttjmungSbcfcfywerben,  nicfyt  feiten  unter 
guefungen.  £)efter  gef)t  berfelbe  »on  einem  feeunbären  Q5e= 
fyirnleiben  aus.  £>aufig  folgt  er  auf  biß  $uner)menbe  Steiges 
rung  ber  Mxanifytit  unter  Söermeljrung  ber  Sit^mungSbefcfywers 
ben  unb  einer  allgemeinen  ßrfcfyöpfung  ber  SebenSfraft. 

3n  Dielen  galten  »erWanbelt  fiel)  bie  acute  Bronchitis  in 
eine  fcblcicl)cnbe,  an  Welcl)e  jicf)  eine  Febris  lenta  anreiht,  unb 
«ic^t  feiten  conetivrirt  tykt  eine  Kombination  mit  ^überfein, 
bk  ben  Ausgang  in  Phthisis  nacl)  fiel)  sieben.    - 

Unter  allen  Umftanben  bleibt  auefy  beim  glücfticfyen  tyittfr 
gang  bk  franf^afte  Sfteijbarfeit  ber  BiefpirationSorgane  no$ 
lange  geit  »orwaltcnb,  bk  $inber  hkibtn  ju  Sftecibi»en  fefyr 
geneigt  unb  erholen  fid)  raeift  nur  fe^r  langfam. 

§.  674. 

Huper  biefem  gewöhnlichen  unb  me§r  geregelten  Verlauf 
ber  Bronchitis  ber  ^tnber  fommen  auety  no$  m.e^rfacfye  Wto* 
Mfkationen  bejfelben  »or,  bie,  wenn  pe  anä)  feine  genaue  SSes 
f4)rcibung  julaffen,  bod)  eine  furje  Hnbeutung  erforbern. 

a)  G:3  gehört  eben  nidjt  jtt  ben  fe^r  feltenen  föorfommett* 
Reiten,  ba$  bie  Bronchitis  ber  $inber  in  ba$  (Btbht  ber  pfeu* 
bomembranofen  «Scfeleim^autentjünbung  unb  fomit  in  ba§  ber 
Angina  membranacea  t)ini{berfpieft.  ®a$  biefer  $ranfl)eit$s 
juftanb  fajt  immer  lebensgefährlich  fein  muffe,  tagt  jlcfy  Uifyt 
erachten,  wenn  man  bk  ^erjfapfung  ber  23ronc^iafjWeige  bur<§ 
pfeubomembranofe  €0?ajfen  unb  bk  Unmöglichkeit  ber  (^ntfer« 
nung  berfelben  in  Erwägung  $iel)t.  dergleichen  gdlle  ereignen 
fiel)  bcjonberS,  Wenn  mit  ber  epibemifcfy  l)errfd)enben  Bronchitis 
3ugleitf>  bie  fydutige  SSrdune  fyerrfcfyt.  Um  SSieberfyofungen  $u 
gu  »entleiben,  »erweife  id)  auf  ba$,  tva$  i$  über  biefe  eigens 
ttmmltcfye  gormgeftaltung  ber  Bronchitis  bei  ber  Angina  mem- 
branacea gefagt  fyabt. 

b)  ^  fommen  nid)t  feiten  S3ron<f)iti3formen  »or,  in  Wels 
cfyen  ein  »orwaltenbeS  fpaßifcfyeS  Sftitteiben  ber  SftefpirationS* 
ncr»en  fi$  geltenb  ma$r,  fo  baß  bie  Bronchitis  HnfäKe  etne^ 

(gntjün&unßen  II.  S3&.  26 
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$eu#uj!en$  gteicr;fam  mit  aufnimmt.  SBei  tiefen  galten  fom* 
men  benn  aud)  öfter  Unfälle  eines  frampft)aftcn  Asthmas  »or, 
tvelcr)e  ba$  Mmb  in  £eben£gefaf)r  öcrfefcen. 

c)  (£ine  beachtenswerte  $erfa)leppung  erfeibet  bie  Brom 
chitis  bei  fcfyro  ad}  liefen,  tafytctiföm  unb  fetten  Wintern.  §ier 
fd)leid)t  bie  ^ntjünbung  oft  längere  geit  mit  gelmberen  <St)ms 
ptomen  fort,  nimmt  ab  ttnb  ju,  bebingt  &uie£t  eine  profufere 
^ecretion,  ein  fcr)leicr)enbeS  gieber  unb  einen  allgemeinen  r;t)* 
bropifct)  cadjectifc&cn  Suf^mb.  £in  unb  roieber  tritt  aucfy  roofyt 
eine  ent$ünblid)e  SHeijung  be<?  Mesenteriums  unb  ein  atroph 
fcfyer  guftanb  t)in$u.  2>ie  Suberfel  Kombination  fpielt  tjier 
ebenfalls  rjä'tifi'ger  eine  9tode.  S>icfe  gaÜe  ber  Bronchitis  fiub 
fo  f>artnäd'ig  unb  ^eimtücfifd),  ba%  bie  ärjtlid;e  SBcfyanclung 
Wenig  (5ntfd)eibenbe$  gegen  fie  ju  leiften  »crmag. 

d)  (Eine  SSeacfytung  oerbienen  a\\<fy  bie  ft)mptomatifd)en 
acuten  unb  cfyronifcfeen  SBroncfyittöformen,  bie  bei  ben  SWafern, 
beim  $eucr;r)u|len,  bei  ben  spocfen  unb  anberen  Sttwtytö&n  M 
i^inbem  »orfommen. 

e)  Sn^bcfonbcrc  «tilg  id)  aber  nocfy  auf  biejenigen  galle 
oufmerffam  machen,  wo  bie  Bronchitis  fia)  mit  gufätfen  ber 
Sßlaufucfet  fcerbunben  fyat.  S)er  galt  ijl  boppelter  5(rt:  bie 
Bronchitis  bebingt  enrweber  bie  ^nfäüe  ber  S3laufud)t,  ober 
tiefe  war  fct)on  toor^anben  unb  bebingre  eine  befonbere  frank 
f)afte  SDiSpofition  für  bie  Bronchitis.  3n  bicfem  (enteren  galle 
f)at  bie  geftörte  SSlutbeWegung  bttrcfy  bie  gangen  eine  fyabittieü'e 
Qongejtion  in  benfelben  hervorgerufen,  biefe  befynt  fid)  auf  bie 
(Schleimhaut  unb  befonberS  auf  bie  £ungenbläsd)cn  mit  aus, 
bebingt  eine  ^eiäbartatsoerjtimmung  in  ber  <Sd)ieimr)aut,  unb 
giebt  fo  eine  entfd)iebene  SiSpofition,  wie  jur  Sluebübung  ber 
Bronchitis,  fo  aud)  jur  befonberen  Sftobification  berfelben. 

3n  einzelnen  gallen  ift  aber  bie  burd)  bie  Bronchitis  ge= 
ftörte  Girculation  bureb;  bie  £unge  bie  SBcranlaffimg  ju  einer 
SRüd'wirfrmg  auf  hm  CirculationSapparat,  fo  ba%  eine  Sßie* 
bereröffnung  ber  im  Foetus  üorfyanbencn  JDeffnungen  bie 
golge  unb  fyierburd)  ber  Eintritt  ber  251aufucfyt  bebingt  Wirb. 
2>te[er  Eintritt  iß  mei|l  bie  golge  eine*  aus  ber  Bronchitis 
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{jerttorgegangencn  frampftmften  Asthmas  unb  ereignet  fi'ct)  na* 
türlict)  nur  bei  jüngeren  $inbern,  t»ie  noc^)  nic^t  fefyr  fern  oon  ber 
©eburt  fielen.  SDer  weitere  Verlauf  beS  SeibenS  pellt  fiot)  nun 
weift  ganj  cigentl)ümlicr)  bar.  SDie  Bronchitis  macl)t  einen  fct)(eis 
cfycnben  Verlauf  unb  rebucirt  fid)  naefe  unb  nacfy  auf  einen  ge* 
linben  ©rab.  2lud)  bie  SBtaufuc&t  läßt  nad)  bem  $rampfan= 
falle  wieber  nad),  immer  jebocfy  bleiben  einige  (Spuren  jurücf. 
S*on  3C^  Su  3"*  Oeu*en  fIC&  ÖDcr  neuc  Unfälle  be$  Asthmas 
ein  unb  mit  itynen  äugleid)  ein  neuer  Unfall  ber  S5laufua>t, 
unb  fo  fcfyleppt  fict)  ber  Verlauf  ber  ^ranf^eit  oft  längere  Seit 
fort,  bis  entweber  in  einem  folgen  Unfall  (£rfUeiung  eintritt 
ober  aud)  wtffi  in  fe^r  fcltenen  fallen  eine  Teilung  erjielt 
wirb.  3$  fcabe  Mvrnif^tiUfäHt  biefer  $lrt  mehrere  Sttale  beob* 
aebtet,  biefelben  immer  als  Bronchitis  auftreten  fefecn  unb  bin 
auefy  im  weitem  Söerfauf  über  bie  gortbauer  berfelben  üor$ug$s 
weife  buret)  eine  forgfaltige  5Ju6cultation  oergewijfert  worben. 
S5er  Ruften  ift  fyier  nur  fefyr  gering  unb  fd)eint  oft  ganj  ju 
fehlen,  (£ine  Hauptrolle  fpielen  aber  bie  pertobifd)en  aftfymatis 
feben  Unfälle,  bie  in  ben  periobifcfyen  $erfd)timmerungen  ber 
Bronchitis  ifyre  SBejietjttng  unb  erfie  Anregung  ftnben,  fpäter 
aber  burd)  bat  @ewobnl)eit$gefe|$  fortbauern,  aud)  Wol)l  burd) 
(Störungen  ber  Girculation  angefaßt  werben,  föon  ber  3Btc- 
bereröffnung  be$  Foraminis  ovalis  im  Verlauf  biefer  Bron 
chitis  bei  einem  fünf  Söocfyen  alten  $inbe  §aU  icb  mict)  buret) 
bie  <3ection  überzeugt.  S>:e  Sftöglidjfcit  be£  tfyeilweifen  Söer* 
fcfywinbenS  ber  SBlaufucfyt  aufjer  ben  anfallen  l)at  wotyl  barin 
ibren  ©runb,  bafj  bie  SKMebereröffmtng  nicl)t  ganj  oollftänbig 
erfolgt  unb  beim  ruhigen  Kreislauf  eine  bebeutenbe  SSeränbes 
rung  be$  SSlutumlaufeS  nid)t  oeranlaßt  werben  fann. 


V.     SDie  $ronif$e  Bronchitis. 

§.  675. 

&ie  cfyronifdje  Bronchitis  get>t  entweber  au$  einer  95er= 
fd)leppung  ber  acuten  tyeroor  ober  fie  entwickelt  fid)  aud)  felbfc 
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jldnbig  a\xi  befonberen  ^Cnlagesupd'nben  unb  urfadjUc^cn  föers 
^a(tni||en.  @ie  toivb  auf  ber  einen  (Seite  begrenzt  uom  djros 
nifcfyen  $atarr§,  auf  ber  anbern  fcon  ber  Phthisis  pituitosa. 
Genauer  genommen  ijt  ber  cfyronifdje  .^atarrr;  ber  35r  oneriert 
aU  djronifdje  Bronchitis  jn  betrachten,  beim  ber  reine  Jtatarrf) 
fyat  niemals  einen  ä)romfd)cn  Verlauf,  unb  wo  biefer  ßattfln« 
ber,  finb  ßombinationöeieinente  hinzugetreten,  bie  ben  $rattf* 
^ett^ujtanb  in  ba$  (Mnet  ber  c&roiiifcfycn  (fmu'tnbung  f$Mt& 
Stehen.  Gbenfo  liegt  ber  Phthisis  pituitosa  eine  d)ronifd)e 
©ntiünbung  ber  <Sd)leini£aut  ber  £uftn>cge  jura  ©runbe,  jebod) 
ijt  hierbei  ber  Umftanb  gu  beachten,  ba§  bie  eiterartige  tlbfon« 
berung  auf  ber  0d)(chnbaut  al$  ein  übervoiegenteö  Clement 
für  tu  sprogreffion  M  ^ranrVttSprojefiVS  fic^  geltenb  mad)t 
ttnb  bafTberfclbe  eben  fcierburd)  unb  burd)  bie  fcon  biefer  21b* 
fonberung  auSge^enbe  Stücfmirfang  über  bie  (Brenne  ber  cfyro* 
triften  (fntjünbung  fyinauSgcfc&rirren  ijt  unb  am  jnjecfmafHgjlen 
ben  pfyu)iftf$en  $ranffceUen  beigebt  derben  fann. 

£He  allgemeinen  biagncjlifcfeen  ätterfmafe  ber  cfyronifcfyert 
Bronchitis  laffen  fia)  auf  folgenbe  gurüdfü^ren. 

obenan  ftetyt  ber  §u(ten.,  ber  fiel)  auf  fefer  t>erfd)iebenar* 
tige  Sßeife  auefpricfyt,  oft  fefyr  fiarf  ijt,  be£  Borgens  fic£>  am 
^eftigjten  äußert,  aud)  tvc^l  be$  SibcnbS,  n>enn  ber  ^ranfe  im 
SBette  ivarm  gevoorben  ijl,  feine  anfalle  macfyt,  tyäuji'g  aber 
aud)  ju  tmbeftimrnten  Seiten  bei  &'age  eintritt,  ja  öfter  aua) 
bei  ber  guten  3ö^re^tt  f°  Mr  -gemtn-bert  roirb,  bü$  er  faft 
ganj  aufhört  3"  einigen  gallen  ift  ber  §ujteu  raut),  aua) 
ujo^I  conoulfimfd). 

(*in  weites  Sfterfntal  macfyt  bie  franf&aft  tteränberte  unb 
meijt  fcermefyrte  §(bfonberung  auf  ber  (Sc^eim^aut  ber  S3ron= 
cfyiaUtoeige.  SDie  Sputa,  toetcfye  tk  golge  berfelben  finb,  finb 
oft  fcl)r  copioS,  oft  mef)r  fd)[eimig  toei£  ober  3%  unb  ge(a= 
tinoS,  im  weiteren  Verlauf  werben  fie  aber  eiterartig  fd)feimig. 
3e  mel)r  fid)  ber  ^ranfbeirSjuftanb  ber  Phthisis  pituitosa  ju= 
neigt,  bejlo  copiöfer  Wirb  ber  5(u$nutrf  unb  bejlo  mefyr  tritt  bie 
eiterartige  S5efcr;affenfyeit  beweiben  tyerüor.    SDer  5(u$nntrf  jtet>t 
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meift  im  (Bleicfjttcrtyältniffe  mit  beut  Ruften,  unb  Wenn  biefer 
nachläßt,  eerminbert  fid)  attcr;  jener. 

$11$  britteS  ,$enn3eid)en  fönnen  iuit  bie  fortbauernben  Sie* 
fpirationsbefd)Werben  betrauten.  2>cr  ilranfe  ijt  farj=  unb 
fdjweratlmng ,  verliert  Iricfyt  bic  £uft  bei  $lnftrengungen  unb 
Bewegungen  be$  $örper£,  fo  luie  beim  (Sprechen,  unb  fül)ft 
Don  Seit  51t  Seit  eine  SBefkmmung  auf  ber  S3riifi,  bie  jebodj 
nur  feiten  mit  <Sd)mer$g*für;fen  fcerbunben  ijt.  UebrigenS  fcmn 
er  tief  einatmen,  wenn  er  bajtt  aufgefordert  wirb. 

&ie  spereuffton  giebt  einen  vollkommenen  SSieber^att  ber 
fBrujt,  burd)  bie  3lu$cultation  nehmen  wir  aber  ein  fortbatterns 
bc$  leife^  $löd)e(n  wat)r  unb  felbft  bie  gortbauer  eines  febwä* 
eueren  9?efpiration3geräüfd)e$  wirb  erfannt,  m&  bei  ber  acu* 
ten  Bronchitis  nid)t  ber  gail  ijt  §in  unb  Wieber  bewerfen 
Wir  aua)  ein  knarren,  ein  jtlappengerattfcr;  unb  ein  pfeifen, 
tva$  burd)  eine  Verengerung  ber  SuftrÖfyrenafte  bebingt  Wirb, 

£>er  $ran?beit$jujtonb  befielt  ot)ne  gieber,  e$  fei  beim, 
baß  im  fpdteren  Verlauf  in  goige  ber  profufen  tlbfonberung 
eine  Febris  lenta  fid)  beigefetlte  ober  ba$  acute  Steigerungen 
ber  ^ranf^eit  fid)  einmifcr^ten,  wo  wir  bann  bajfelbe  ^ranf* 
fyeitSbilb  erhalten,  tva$  bie  Bronchopneumonia  cachectico- 
rum  barbietet. 

Streift  festen  aucr)  bie  9(ftitleibenf4>aft3fl)mptome,  welche 
bie  acute  Bronchitis  au^eicrjnen,  nur  mifc^en  fic§  worjl  in 
einjetnen  gcillen  beim  §ujten  IBrec^anfdüe  mit  tin.  S)er  (£t* 
ftd)t$au$brucf  t>eränbert  fid)  ebenfalls  fo  balb  bie  SRefpirattün^ 
befcfywerben  einen  I)ör)eren  @rab  erreichen. 

S>er  Verlauf  ber  cr)ronifd)en  Bronchitis  ijt  meijr  fer)r 
langwierig,  unb  e$  jeic^net  fta)  berfelbe  nicfjt  feiten  burdj  län« 
gere  Venoben  ber  SBejferung  aus.  3"  Nr  Siegel  öerfcblimmert 
fid)  biefelbe  mit  allen  ibjren  Suf^en  J«r  Seit  be$  griu)ling$ 
unb  be$  iperbjleS,  bei  nasalier,  rauher  unb  üerdnberlia>r 
Witterung  unb  auf  $ui|1rengungett  ber  fBrujlorgane.  3**  bie* 
fen  fd)limmeren  ^perioben  mifdjen  fid)  bei  einjelnen  Snbhnbuen 
aucr;  ap^matifc^e  anfalle  mit  ein,  bie  fyin  nnb  wieber  ganj 
plö^ticr;  eintreten. 
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&ie  d)ronifcr)e  Bronchitis  famt  auf  fold)e  SKkife  eine 
lange  Steige  &on  3<*§ren  fortbepefyen,  unb  felbp  in  bem  glücf^ 
liefen  galle,  wo  eine  anfcfyeinenbe  Leitung  berfelben  pattgefum 
ben  fjat,  bleibt  bod;  nod)  lange  geit  ^inburefe  eine  fyerDorpe* 
d)cnbe  Anlage  au  SRücffdlfen  juvücf.  JDft  begleitet  fie  einzelne 
Sftenfctyen  bis  sum  £obe,  ofyne  befonbere  üble  golgen  nad)  per) 
3U  sieben.  Sßenn  pe  aber  Ausartungen  eingebt,  fo  tobtet  pe 
enttueber  plofclid)  burcr;  ^uffocation  ober  pe  gebt  in  ein  Oedema 
pulmonum  ober  auefy  in  eine  Phthisis  pituitosa  über. 

§.  676. 

3n  ber  Stellung  biefer  $ranfr)eit  fommen  jebod)  mer)r* 
fad)e  Sttobipcationen  »or,  bie  eine  genauere  S3ead;tung  üerbie* 
uen,  unb  tk  üorätigSiveife  burefy  befonbere,  ibre  felbppdnbige 
StuSbitbung  »eranlafjenbe,  ttrfäcfylic^e  $ert;ältniJTc  bebingt 
derben. 

a)  Qt$  giebt  eine  fcfyfeicfycnbe,  auf  einer  nieberen  ©tufe  ber 
5(uSbilbung  »erfyarrcnbe  Bronchitis,  bie  pd)  nur  burd)  febr  ge« 
ringfügige  (frfcfyeinungen  bemerkbar  mad)t,  bie  man  eine  Bron- 
chitis oeculta  nennen  fann  unb  bie,  wenn  au§  Weniger  Wieb* 
tig  als  felbp|ldn biger  ^ranfbeitSjupanb,  baS  auftreten  ber 
acuten  Bronchitis  boefy  Wefentlid)  begünpigt  unb  auf  bie  bc* 
fonbere  (Sepaltttng  unb  SBebeutung  berfelben  «icr)t  obne  Qim 
pup  bleibt.  <3ie  fyat  ifyren  ©runb  in  einer  habituellen  S31uts 
congepion  naef;  ben  Zungen  unb  fomit  aua)  nad)  ber  <Sd)leims 
tyaut  ber  Lungenbläschen  unb  ber  25roncr)iaijtveige.  £Bir  pnben 
pe  bei  fetten,  burd)  eine  ttenbfe  SBottblütigtnt  auSgejeictmeten 
sperfonen;  ferner  bti  folgen,  bie  an  Anomalieen  ber  <pamor* 
rboiben  unb  an  eine  §l)pertropbie  ber  Sebcr  ober  ber  ättilj  Um 
ben;  bä  alten  pletfyorifcben  £rinfern,  unb  befonberS  aueb,  als 
golge  fcon  bauemben  «Störungen  ber  SBlutberoegung,  aus  orga* 
nifct)en  geilem  bcS  «perjenS  unb  ber  großen  QSefäße.  2)ie  ba* 
bitueüe  (Songepion  fyat  ^ter  eine  Söerpimmung  ber  9teijem- 
pfdngltd)feit  unb  eine  üertnerjrte  Slbfonberung  in  ber  <3d)(cim= 
fyaut  jttr  golge,  wobei  fclbige  in  einem  fortbauernben  SKeijungS* 
Sitpanbe  gebalten  wirb,  bei  welkem  enblicr;  auet;  eine  bauernbe 
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SfufföroeHung  «nb  S^erbirfung  fym  <Subfton$  ftd>  bifbett  unb 
auf  bie  gortfegung  beg  $ranfbcit$|>rojeffe$  fia)  einflupreicb  be* 
roeifen  muß.  2>iefe  occulte  Bronchitis  §at  Wenig  beutlicfye 
Äcnnjeicben.  35er  §mßen  feblt  ober  ift  boä)  nur  fe^r  gering* 
fügig.  Oben  fo  Wenig  ift  ein  fieberhafter  gupanb  oorbanben. 
dagegen  laßt  fieb  bei  ben  gebauten  sperfonen  eine  fortbauernbe 
&ifr)$$mtgftit  bemerfen,  bie  befonberS  bei  ßdrferen  SBewegun* 
gen  unb  bei  $ln|lrengungen  ber  SSrußorgane  ^erüortritt.  2lud) 
giebt  fieb  wobt  »on  Seit  jti  %tit  eine  leiebtere  SReijung  ber  §Ke* 
fpiration^organe  burä)  einen  geringfügigen  Jpujlen  unb  eine 
pärfere  0o)leimabfonberung  ju  ernennen,  S8or$ug$Weife  Um 
«en  uns  aber  bie  Seiten,  lt>elc^e  bie  $luScultation  wabrneb* 
men  laßt,  auf  tiefen  gupanb  aufmerffam  machen.  £Sir  §fc 
ren  ndmlid)  ein  mebr  ober  weniger  ftarfe^  <Scbleimra(Teuv  oft 
aua)  ein  pfeifen  als  geid)en  ber  Verengerung  einzelner  Sufts 
röbrenjwdge.  (*3  giebt  freiließ  aua)  galle,  wo  bei  ben  gebaa> 
tm  sperfonen  ein  furjer  feua)enber  unb  befonberS  am  Sftorgert 
berüortretcnber  §mßen,  oft  mit  ©ebleimwürgen  »erbunben,  btö 
Ißeßeben  ber  ebronifeben  Bronchitis  leia)t  erfennen  lagt. 

b)  SBir  fyabm  aua)  eine  ebronifebe  rbeumatifebe  Bron- 
chitis ju  beachten,  bie  pa)  in  ifyren  ©runboerbdltnifien  unb 
wefentlicben  (Symptomen  ganj  wie  bie  §.  662.  befcfyriebene 
acute  gorm  üerbdlt. 

c)  (£ben  fo  giebt  e$  tim  fogenannte  trücfene  Bronchitis, 
Welche  bureb  einen  heftigen,  oft  conüulpüifa)en  troefenen  §u* 
pen  unb  bureb  mebr  ober  weniger  2Itbmung£befa)werben  au& 
'ßejeidjnet  ip,  bei  ber  KuScultation  öfter  ein  pfeifen  ober  ein 
fnarrenbes  ©eräufa)  wabrnebmen  ld$t  unb  bie  immer  fcon 
organifeben  geblern  in  ber  <Sd)leimr;aut  unb  ben  SBroncbiett 
fdbß  abt)dngig  ip.  $lm  bdußgpen  ^anbett  e$  fia)  um  wirflia)e 
^erbdrtungen  in  ber  <Sa)Ieimbaut  unb  Verßopfung  einzelner 
S5rona)ial^n?eige.  ^>eg^atb  ifl  bat  VLtM  aua)  duperß  fyartndfs 
fig  unb  feiten  heilbar. 

d)  5iua)  ifl  biejenige  ä)ronifa)e  Bronchitis  berüorjubeben, 
welti)e  oon  mecbanifa)en  ober  cbemifa)en  Stauungen  ber  vSa)leims 
tyaut  erzeugt  unb  unterhalten  wirb.    S3ei  Füllern,  Addern, 
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<©tehtmegm,  überhaupt  bei  fetten  sperfonen,  bie  toief  im  Staube 
(eben,  befjgleicben  bei  £ucbmad)ern  unb  SBollarbeitern,  enblfcfy 
aber  aua)  bei  sperfonen,  mld)c  in  d)emifd)en  gabrifen  arbei= 
ten,  in  Welchen  bie  öinmirfttng  f^arfer  2)ünpe  in  S3etrac^t 
Ummt,  toirb  eine  fola)e  2(rt  ber  Bronchitis  befonber$  beobs 
achtet.  25ie  ßrfabrung  It^rt,  bap  fla)  öfter  peinartige,  fall* 
artige  ober  ber  $nod)enfubpan$  angebörige  ßoncreniente  bilben, 
loelebe  bie  «Scbleimbaut  reiben  unb  natt)  ttnb  nacb  ben  Hebers 
gang  gur  Phthisis  bebingen,  öfter  aber  aud)  ofyne  weiteren 
SJlacbtbeil  auSgefyupet  Serben. 

e)  Cniblid)  ip  aber  auefy  eine  metapatifaje  unb  bt)gcraps 
febe  d)ronifd)e  Bronchitis  ju  unterfd)eiben,  bie  in  ber  Xtyat 
häufiger  »orfömmt  unb  befonberS  geneigt  ijt  ben  Ausgang  in 
Phthisis  fyerbeistigie^en,  um  fo  mebr,  als  unter  hm  bier  ob* 
toaltenben  Umpanben  Sungentuberfet  $u  ben  febr  gen)öbn(ia>n 
^Begleitern  geboren.  (Ein  untcrbrücfter  guf;fcfytoeif;,  unterbrücfte 
Dber  unjettig  geseilte  gleiten  unb  gupgefcbnuire,  bie  anomale 
(9id)t,  fo  Wie  tit  fcropb)ulöfe  SH^crafie,  ferner  S^ietajlafen  nadj 
spoefen  unb  SRafem  finb  als  lirfad)en  am  meipen  gu  beaebten. 
Sn^befonbere  ijt  jeboa)  attcb  eine  d)ronifdj)e  Störung  ber  §aut= 
egepion  unb  eine  babura)  erzeugte  Dyscrasia  rheumatica  ju 
fceruefpe^tigen. 


SHe  Söorfyerfage  bei  ber  Bronchitis. 

§.  677. 

SDie  Bronchitis  gebort  ju  benjenigen  (fntjt'inbungsfranf* 
Reiten,  bie  bura)  bie  SBtdjtigfeir  be£  iDrganS,  mldjti  befallen 
ip,  eine  größere  S3ebeutung  erhalten.  SHe  ßritjunbung  §at  bier 
i^ren  <Si£  in  bm  feineren  33ron<$ialjivetgcn  unb  nia)t  feiten 
in  ben  vesiculis  pulmonalibus  felbp,  \}at  fomit  benjenigen 
Xl)n[  ber  <Scbleimbattt  ber  £ufm>ege  ergriffen,  ber  in  bie  <Sub= 
panj  ber  Sungen  einbringt  unb  beffen  organifd)  oitale*?  &tx$aU 
ten  auf  ben  giulanb  ber  SRefpiration  ben  größten  ßinpttp  au$= 
üben  mup.    2)ie  (Sntsünbung  ppanjt  fta)  bab?r  niebt  bloß  leid)t 
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auf  bie  gungen  fort,  fonbern  bebingt  audj  gofgen,  welche  fetyt 
ftörenb  auf  ben  (Befunbfyeitsmpanb  beS  3Jibitnbuttm6  werben 
fönnen.  Su  biefen  golgen  gehört  inSbefonbcre  aucl)  eine  Ca* 
aVrie  be$  SBditcö/  bie  bei  ber  a)ronifd)en  Bronchitis  am  beut« 
lic&pen  fycrüortritt  unb  bie  wir  al»  gofge  ber  (Störung  bec 
SVcarbonifation  bc$  35luteS  betrachten  können.  ©efcfytctyt  biefe 
$ccarbonifation  auf  bie  SSeife,  ba%  bie  an  ber  glddje  ber 
£ungenbld*a>n  gelagerten  $apillargefd$e  bie  £ßed)fclwirfung 
bc$'5Mute£  mit  ber  in  ben  £ungenb[d30)en  enthaltenen  £uft 
»ermitteln,  fo  ip  leid)t  jtt  erachten,  ba$  biefe  SBecfyfdwirfung 
burd)  einen  intenfföeren  (Sntjünbung^upanb  in  ber  bk  Zungen* 
b(d6d)cn  auefteibenben  <Sc§leim&aut  unb  buret;  bie  $ronifa)e 
SScrbicfring  unb  2lnfd)Wettung  berfelben  fel)r  bebeutenb  gepört 
Werben  muffe.  (Sine  intenfwere  Bronchopneumonia  Wirb  bas 
fyer  fcfyon  fcon  tiefer  «Seite  fyer,  burd)  Unterbrechung  ber  SSßec^- 
felwirfung  jrmfc&en  ber  2uft  unb  bem  SBlute,  (&fal)r  bebingen, 
ttnb  bieS  ip  bei  ber  Bronchitis  acutissima,  bie  öfter  fo  fcfynell 
burd)  (Srpicfung  tbbttt,  augenfd)ehilicfy  ber.gaü.  23a$u  fömmt 
nod)  bie  33et)inberung  beS  3u3an9^  ^  Suft  a^ni  £ungengewebe 
bura)  bie  frampff)afte  ober  bttrefy  bie  £lnfd?Wellung  ber  <Sd)leim* 
^aut  bebiugte  Verengung  ber  feinpen  SuftröfyrenjWeige.  (Sine 
zweite  (Befaljr  bei  ber  Bronchitis  gefyt  aufy  in  ber  £fyat  üon 
bem  leid)t  möglichen  Sftitleiben  be$  ^efpiration&ierfcenapparatS 
au$.  (Sin  folcfyeS  S^itleiben  ber  Heroen  lagt  fia)  ntefyr  ober 
Weniger  bei  allen  ^d)leim^autentjünbttngen  innerer  Steile  nad)* 
Weifen  unb  bebingt  bei  ber  Bronchitis  niO)t  Mop  bie  periobi? 
fd)en  exacerbationen,  fonbern  ge^t  auc^  leicht  in  £d£mung 
über. 

(Sin  groper  &r)eil  ber  ©efaljr  bei  ber  Bronchitis  ip  aber 
aua)  üon  fym  eytenfwen  Ausbreitung  unb  üon  ber  (Sombinas 
tion  mit  einer  Sungens  unb  SBrupfellentjünbung  abhängig. 
(Sbenfo  fyaben  wir  nid;t  feiten  ein  SKitleiben  ber  SDarmfcfyleims 
^aut  $u  würbigen. 

£>ie  SBebeutung  ber  fpefieüen  galle  ip  aber  öorjugSWeife 
ton  ber  gormgepaltung,  bem  bamit  im  gufammem)ange  pefyen* 
ben  ^arafter  unb  ben  urfäa;iia)en  Momenten  abzuleiten* 
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SDie  Bronchitis  acutlssima,  bie  befonberg  bei  ttenoS  ttolk 
blutigen,  fetten  ^erfonen  üorfömmt,  gehört  nt  ben  gefcibrlia> 
pen  ,$ranffyeit$Htfiänben,  benn  fie  tobtet  in  ben  meinen  gällen 
unb  oft  ganj  plb^licb.  <Selbft  bie  acute  Bronchitis  ijt  als 
eine  tycimtücfifc&e  ^ranf^ett  $u  betrauten,  bie  wegen  ifcrer  tau= 
fcfyenbcn  ^emifjlonen  unb  barauf  folgenben  plö^licfyen  Steige« 
rungcn  öfter  eine  ganj  unerwartete  gefährliche  Söenbung  nimmt 
nnb  felbji  im  günftigjten  galle  eine  große  Neigung  ju  füiid* 
faden  begrüntet. 

S>ie  reine,  bur<$  (Mältung  erzeugte  Bronchitis  laßt  im 
allgemeinen  eine  günstigere  SBor&erfage  ju,  als  wenn  ficfy  (Sera* 
binationen  mit  einmifa)en,  welche  auf  bie  Unterhaltung  ber 
$ranf^eit  influiren. 

So  mad)t  tk  Bronchitis  rheumatica  immer  einen  fcfyr 
^artnd'cfigen,  fcfywer  ut  bcfeitigenben  ^ranffyeit^uftanb,  ber  eine 
ganj  entfcbiebene  SDispofition  ju  ^ütffallen  naa)  fiel)  jiefet.  §>ie 
Bronchitis  biliosa  lagt  fcfyon  eine  günjtigere  SSorfeerfage  ut, 
Weil  bat  (SombinationSelement  bei  berfelben  leia)ter  entfernt 
Werben  fann.  dagegen  gebort  bie  cbronifcfye,  mit  Slbbomiiial« 
leiben  in  SSerbinbttng  jlefyenbe  Bronchitis  nicfyt  feiten  ju  bm 
unheilbaren  ^ranffeeiten.  S)ie  oon  ber  Snfluenja  auSgefycnbe 
Bronchitis  fyat  in  mefyrfacfyer  SBejiefyung  eine  größere  SBebeu^ 
tung,  befonberS  Wenn  fie  P$  äl$  Bronchopneumonie  bei 
sperfonen  mit  entfcfyiebener  Anlage  für  biefe  $ranfyeitöbilbung 
einteilt.  2üte  unb  cad)ectif$e  ©ubjeete,  bie  fa>n  längere 
geit  an  einer  a)ronifa)en  Bronchitis  gelitten  fyaben,  fommen 
baburo)  leicht  in  Lebensgefahr.  <Sie  l)at  aufjerbem  einen  metyr 
abgegrenjten  Verlauf  unb  laßt  bafyer  eine  fcbnelle  SBefeitigung 
nia)t  ut,  begünftigt  ifyrer  fpeciftfdjcn  Urfacfye  wegen  nid)t  feiten 
ein  ©efafyr  bringenbeS  9Jiitleiben  beS  SHefpirationSnerüenappas 
rate$  unb  gefyt  fefyr  oft  eine  Kombination  mit  Pleuritis,  aucl) 
wobl  mit  anberen  Ausartungen  ber  Snfluenjafranffceit  ein,  wo* 
bura)  bie  ©efafyr  nid)t  feiten  bebeutenb  geweigert  wirb. 

SDic  metaftatifefee  unb  fl)mptomatifd)e  Bronchitis  muß 
mit  SKüdfidjt  auf  bie  juni  ©ruube  licgcuoeu  ÄrantyeitSutftäube 
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gewürbigt  werben.  <So  ijl  bie  meraftotifcrje  Bronchitis  nact) 
ben  spocfen  eine  bcr  leben^gefa^rlic^pcn  $ranff;eiten. 

(Sine  fcöc&jt  gefährliche  Kombination  ijt  bie  mit  XnUxttlu. 
S>er  Ausgang  in  @ct;Winbfucr;t  ijt  t;ier  immer  meijt  unabwenbs 
bar  unb  ber  Arjt  wirb  burd)  it)rcn  fdjieicfyenben  Verlauf  nicc;t 
feiten  wenigRenS  im  anfange  getäufcfyt. 

2>ie  Bronchopneumonia  senum  et  cachecticorum 
gehört  ju  ben  lebensgefährlichen  $ranft;eitSsuftänben  unb  bei 
einem  fyöfyeren  Qkabe  ifyrer  AuSbilbung  net)t  fie  in  ben  meu 
Pen  galten  ben  Xob  nad)  fid).  2>ie  Qkfafyr  ift  t;ier  überhaupt 
um  fo  größer,  je  älter  unb  an  Gräften  erfd)öpfter  baS  %®by? 
ttibuum  ift  unb  je  metjr  entfcfyieben  eine  fcfyleimige  unb  feröfe 
Kacrjerie  beS  SBlttteS  »orwaltet.  <Selbft  beim  fdjleicrjenberen 
Söerlauf  jiefyt  fie  leidjt  ä5rußwaf[erfucc;t  unb  befonberS  Oedema 
pulmonum  nad)  fid). 

&ie  Bronchitis  ber  $inber  $at  fcc;on  im  ungemeinen  eine 
größere  S5ebeutung,  ba  ber  gujtanb  beS  finblicfyen  Organismus 
fo  leid)t  Ausartungen  entfielen  läßt.  25aß  bie  Bronchitis 
recens  natorum  fajt  immer  töbtlid)  enbet,  ijt  bereite  früher 
angegeben  worben.  Kine  große  ©efafyr  bebingt  bei  älteren  $in* 
bern  bie  Kombination  mit  ber  häutigen  SBräune;  ber  £ob  erfolgt 
fcier  wofyl  faft  immer  unausbleiblich).  2ftid)t  minber  lebenSge* 
fäfyrlicc;  ift  bie  Kombination  mit  Kyanosis.  S>ennoct;  glaube 
icr;,  ba%  unter  günßigen  Umftä'nben  in  einzelnen  feltenen  gäl= 
len,  wenn  früfoeitig  eine  entfprecfyenbe  ärjtlic^e  S5et;anblung 
©tatt  jtnbet,  eine  Teilung  erhielt  werben  fann,  wie  bieg 
heiter  unten  näljcr  angegeben  werben  fott.  Ktne  große  S5e« 
beutung  tjaben  bie  bei  ber  Bronchitis  ber  Minber  öfter  fr;er* 
»ortretenben  feeunbären  ©efyirnaffectionen.  Außerbem  ftettt  fid) 
tiefe  Bronchitis  als  fefyr  rjeimtütfifcr;  bar,  ta  fie  burd)  bebeus 
tenbe  SRemiffionen  leierjt  taufest  unb  M  berfelben  nid)t  feiten 
unerwartete  plöfcücfye  Söerfcfylimmerungen  eintreten,  bie  bem  £e* 
ben  QSefafyr  bringen.  2>er  mefer  fcfyleicfeenbe  Verlauf  unb  bie 
öfter  wieberfefcrenben  neuen  Steigerungen  üben  überbieS  eine 
$öd)jl  nachteilige  SKüdroirfung  auf  ben  (Stanb  ber  SReprobiu 
ction  bei  $inbcm  aus,  unb  unter  SWitwirfuncj  ber  fyier  lange 
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fort$ufe#enben  unb  öfter  not^gebrungen  intenfioer  att^ufüfyreni 
ben  antip(){ogittifa>n  SBefyanbluug  bilbet  fiel)  eint  fcröfe  (Eacfycs 
%\t  W4  IBfateS  au$,  üon  welcher  fyin  unb  lieber  9fu$fdjttH($un* 
gen  in  ber  ©Labels  unb  Sutcfenmarf^öpe  bebingt  »erben. 

SDie  d)ronif$e  Bronchitis  fyat  tinc  fe&r  »erfefyiebene  33c* 
beutung.  SBilbet  fie  einen  ^(uagaug  ber  acuten  unb  bleibt  fie 
ttiefyr  rein,  fo  wirb  fie  meift  glücHid?  geseilt,  wenn  anber£  bie 
äußern  Umjlanbe  fold)e$  begünftigen;  gtfyt  fie  aSer  (Soiubtna* 
tionen  ein  mit  Sftetaftafen  unb  2>l)scrafieen,  ober  fnüpft  fie  fiel) 
üielleic|t  fogar  an  organifd)e  geiler  ber  (Schleimhaut  unb  ber 
SSronarien,  bann  ifUf^re  §eilung  fetten  möglielv  obgleich  fie  oft 
lange  gut  fortbewegen  fann,  ofyne  bem  &btn  (Bcfa&r  ju  brin- 
gen. (Befäl)rlia)  ijt  auefe  fyier  bie  oft  öorfommenbc  CTonibincts 
tion  mit  ^überfein,  Welche  jtim-  Uebergang  in  toafyre  <2d)Winb* 
fudjt  fübrt.  3enß  fc^leic^enbe  Bronchitis,  bk  i^ren  Urfprung 
einer  ttie<$amfa)en  Weisung  »erbanft,  Wirb  fefyr  fcfywierig  tufei- 
tigt,  ü)re  §eüung  |iln|t  fcielmefyr  größtenteils  üon  ber  2(rt 
ber  (*inwirfung  auf  bie  •  ©ubftanj  unb  ben  t>ierauS  l)eroorges 
gangenen  golgen,  fo  wie  oon  ber  jttfdüigen  Entfernung  beS 
mea)anifcben  SfteijeS  ab. 

SDie  bei  Käufern  unb  l>ti  sperfonen  mit  habitueller  (Son* 
gejtion  nad)  ben  Zungen  öorfommenbe,  fcfyleic&enbc,  »erborgene 
Bronchitis  ijt  jwar  fcfywierig  üollftänbig  $u  befeitigen,  ift  je* 
boa)  l)inftd}tfid)  ifyrer  Sebeutung,  befonberS  naa)  ifyren  fpeciefe 
len  urfacfylicfyen  ^er^ältnijfen  ju  würbigen  unb  weniger  aU  eine 
entfcfyieben  hervorgetretene  «frant^eitsform,  üictmcfjr  als  tinc 
fajt  unoertitgbare  Anlage  für  gefährlichere  gönnen  ber  Bron- 
chitis gu  betrachten.  3n  früheren  Lebensjahren  unb  bei  einer 
tnefyr  üorwaltenben  actioen  Sfteaction  tritt  fyier  leicht  eine  Bron- 
chitis acutissima,  fpäterfyin  bie  Bronchopneumonia  senum 
et  cachecticorum  ein. 
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S>ie  &nt  ber  Bronchitis. 

§.  678. 

Um  bie  SBefyanbltmg  ber  Bronchitis  richtig  feiten  jtt  fem 
nen,  roirb  ber  51rjt  sunäcfyft  folgenbe  allgemeine  ^Inftcfyten  ft'cr) 
jur  $iicl)tfcr)nur  bienen  laffen  muffen. 

&ie  (rnrjiinbung,  t)at  t)ier  ifyren  &%  in  ber  (Schleimhaut, 

nnb  ber  &rjt  ÖJirjb  fiel)  erinnern  muffen,  ba$  fubftan$iel{e  ®nfc 

jt'inbitngen  ber  <£cb  (einbaute  ber  9\cgel  nad)  einen  mefyr  längs 

famen  Verlauf  mafyen  nnb  eine  fd)nelle  Sibbrec&ung  be$  $vanU 

rnitsproseffee-  feiten  gejlatten.    SXe  lodere  Seytur  biefer  §dute, 

i'Or  großer  ifteic&t&um  an  ^apitlargefdßen,    bie  SBerä'nberung 

nnb  ^luffdjriK'llimg,  bie  bat  3n)ifd)en$eßgeroebe  bei  ber  (5ntgun= 

bung  bcrfelbcn  erleibet,  geben  ferjon  »on  einer  «Seite  urfdd)lid)ß 

Momente  für  einen  langsameren   Verlauf;   c$  tritt  aber  noa) 

Ijinsti  bie  burefy  bie  ßntu'inbuug  gefegte  SBeranberung  ber  $fti: 

fc^ung  beS  in  ben  ©efäjsen  poefenben  SBluteS,  bie  in  bemfelben 

angeregte,     (tarfer    fyeroortretenbe    Trennung    feiner    näheren 

SBeftanbtljeÜc,  roelc^e  nur  burdj  bie  auf  ben  <Sa)leim^duten  üor 

fiel)   gefyenbe  eigentümliche   ^'bfonberung  ausgeglichen  werben 

fann;  enblid)  roirft  aber  jur  längeren  Unterhaltung  ber  Crnr* 

jünbung  aud)  bei  ber  größere  SReidjt&um  üon  Herren,  tt)elcr)e 

burd)  bie  Gntjünbung  in    einen    franf&aften  SKeijung^ufranb 

»erfegt  roorten  finb.   &u$  biefen  (Befammtumftdnben  aber  folgt, 

nnb  bie  (Erfahrung  beftatigt  eS,  b<\%  bie  Bronchitis,  roenn  pe 

ein  S>iat  ben  @rab  einer  fubftanjiellen  Sdjleim^autentjünbung 

erreicht  ^at,  niemals  fcr)nell  aufgehoben  roerben  fonne,  unb  ba$ 

bteS  am  roenigften  allein  bura)  bie  reine,  intenfioer  angeroen* 

bete  antipfelogiftifa;e  Muv  ju  erzielen  fetni  roirb. 

fBei  ber  $ur  ber  Bronchitis  erfyeifdjen  bie  periobifer)  eins 
tretenben  bebeutenben  ^emiffionen  unb  neuen  SBerfcfrlimmeruns 
gen  nea)  eine  befonbere  SBeadjtung.  S)iefe  $erfd)limmerungen 
finb  gar  fefyr  abhängig  Dom  SJceroeneinfluß  unb  »om  SStxfyaU 
ten  ber  S3lutbcroegung  unb  gebieten  jroar  meijt  neue  (Eingriffe 
mit  ber  anti^logijttfcrjen  Mv,  forbern  aUx  m§  augleia)  aar 
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§3orpd)t  auf,  weil  eben  burci)  bie  antipfyfogipifcfye  $ur  nici)t 
alles  gefeipet  werben  fann. 

Gbenfo  t)aben  wir  bie  bei  ber  Bronchitis  pd)  als  golge* 
juftanb  t)ert)orMlbenbc  83(utca$erje  ju  beachten  unb  Daran  ju 
benfen,  bap  feiere  burd)  fet)r  intenpfce  antip^locjiftifdje  (Eingriffe 
fceförbert  wirb  unb  bis  ju  einem  nachteiligen  ©rabe  auSgebiU 
bet  Werben  fann. 

$or  allen  fingen  werben  Wir  M  ber  Mixt  ber  Bronchi- 
tis attO)  9*ücfpct)t  auf  bie  in  ber  Äranf&eitSfortbilbung  begrün* 
beten  <Stabien  nehmen  muffen,  beginnt  bk  Bronchitis  auet) 
in  il)rem  erpen  «Stabium  als  wirflicfye  actiüe  Crntjünbung ,  fo 
tragt  pe  im  Stadium  blennorrhoicum  bod)  immer  ein  met)r 
ober  weniger  pet)  geltenb  mackenbeS  gemifd)teS  ©runboerfyaltnip, 
bei  welkem  bie  Elemente  beS  $ranft)eitSpro$ejfeS  pd)  fet>r  »er* 
fct)iebenartig  barfteHen.  SnS  SBefonbere  ip  es  ju  berücfpcbtigen, 
ba$  bie  Crntjünbung  t)ier  in  ber  <Secretion,  bie  pe  nad)  pd) 
3iet)t,  felbp  ein  Mittel  für  bie  Tilgung  k$U$  actiüen  Gfyara* 
fterö  bep£t,  unb  eS  bat)er  in  fielen  gallen  ber  intenfwen  anti* 
pfylogipifd)en  Eingriffe  nid)t  bebarf,  bk  wot)l  bei  anberen  par= 
end)t)matofen  ßnt$ünbungen  crforberlici)  werben  fönnen. 

§.  679. 

£Bcnn  Wir  uns  bie  objectiüen  S5e$iet)ungen  für  bat  ar$t* 
\\§t  §anbeln  bd  ber  Bronchitis  genauer  fcor  5Iugcn  pellen, 
fo  treten  uns  swar  als  allgemeine  £)bjecte  entgegen  bie  Urfa* 
cfyen,  bat  £Befen  ber  $ranffyeit,  bie  Kombinationen,  Gompli- 
cationen  unb  folgen;  gefyen  wir  aber  auf  bie  Scrgliebertmg 
fceS  £BefenS  nät)er  ein,  fo  werben  wir  pnben,  ba$  bajfelbe  nacb- 
folgenbc  «Specialobjecte  einfct)liept,  welche  baS  einjufd)lagenbe 
$ur»erfat)ren  näl)er  bepimmen  mü(Ten,  wobei  wir  uorläupg  je* 
ted)  fcon  ben  GombinationSelementen  abftrafyiren,  bie  pa)  tri 
bajfelbe  verflechten  fönnen. 

1.  £er  (Sinflup  beS  SBlutreijeS  nimmt  ol)ne  gweifel  bert 
erpen  $pia£  ein  unb  bie  9?iinberung  bejfelben  ip  ein  nott)wens 
tigeS  SBebingnip  ber  $ur.  Ueberwiegenb  jeigt  er  pet)  im  to 
fange  ber  $ranft)eit,  fomit  im  ^tabium  ber  »orwalttuben  ent= 
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äünblicrjen  SKeimng.  SMefe  SWnbcrttng  frimt  aber  auf  tterfcfyie* 
benen  Söegen  erhielt  Werben  unb  »on  ber  richtigen  Ginficfyt  in 
ben  (Staub  be$  $rantl>cit$proseffe$  wirb  bie  Sä>a^)l  be$  paffem 
ben  SöerfabrenS  abgeleitet  werben  muffen. 

a)  2>ic  Statur  erhielt  biefc  Sttinberung  oft  im  Verlaufe 
ber  $ranfr;eit  burd)  fiefy  felbjt  unb  3War  burd)  bie  bie  (fntjüns 
bung  begleitenbe  2lbfonbcrung,  bie  jwar  anfänglich  nur  toäjTes 
rig  erfcfyeint,  in  einjelnen  gdllen  aud)  ganj  fefylt,  fpdter  aber 
eine  entfpredjenbe  5lu$fd)eibung  plajtifa)er  <Stoffe  be$  SMu* 
te$  mit  fid)  fü^rt  unb  eben  baburd)  bie  enr$unbli$e  2>iatfyefe 
beffelben,  bie  oft  nur  allein  auf  tm  ßntjünbung^erb  befcfyrdnft 
i(t,  tilget.  SSei  gelinberen  ©raben  ber  ^ranf^eit  fann  beut* 
nad)  bie  Sftatur  bie  Bronchitis  allein  feilen  unb  e£  bebarf  üon 
leiten  ber  toift  nur  einer  llnterfiügung  biefeS  SftaturbeßrebenS. 

b)  3"  ben  meiflen  gdllen  wirb  bie  $unft  $ur  Säuberung 
biefe$  S5lurreiseS  aber  tätiger  beiwirfen  muffen  unb  e$  bieten 
fia)  berfel6en  ju  tiefem  gtveefe  folgenbe  §eilwege  bar. 

«)  £)benan  fte^t  bie  SBlutentjiefyung.  <Sie  ijt  jwar  ber 
allen  intenfioeren  $ranffyeitsfdllen  unüenneiblicfy,  muß  aber 
fiet»  angewenbet  werben  mit  SKücfftapt  auf  bie  befprocl)ene 
©elbftfyülfe  ber  Statut  unb  mit  diüdfifyt  auf  ba3  im  vorigen 
Paragraphen  erwähnte  befonbere  SSer^alten  ber  Bronchitis  als 
<Sa)leimtautentjünbung.  3)er  leitenbe  QkfidjtSpunft  wirb  ber 
fein  muffen,  bie  Sntenfitdt  ber  (fnrjünbung  big  ju  bem  (Srabe 
t)erabjufe£en,  ba£  bie  üblen  golgen  unb  $(u£wüd)fe  berfelben 
tferfyütet,  ber  ^atur  aber  bie  SBeenbigung  ber  Mxantytit  in  ber 
§auptfaa)e  überlaffen  werbe,  minbejlenS  barf  ber  t>crge$eia)nete 
Verlauf  ntcfyt  gewaltfam  gefrort  Werben,  ©leid)  beim  Sluftre* 
ten  ber  Bronchitis  mag  eS  fyin  unb  wieber  gelingen,  bie  $ranf* 
l)eit  burd)  ftdrfere  SSlutentjit^ungen  gleicfyfam  im  $eime  $u  un= 
terbriicl'en ;  fyat  fie  ein  SJial  £öur$el  gefaxt,  fo  gefcfyiefyt  bk$ 
nicfyt,  unb  be^alb  barf  ber  5lrjt  fiel)  niemals  einbilben,  bura) 
flarfe  §Blutenjie^ungcn  biefc  (S'ntjünbung,  wie  manche  anbere, 
fclmell  feilen  ju  fönnen.  $ierau£  folgt  fa)on,  baf*  ftarfe  SSlut* 
entjiefyungen  nur  in  einzelnen,  weiterhin  jur  <Sprad)e  fommen* 
ben  befonberen  gdllen  5lnwenbung  pn&en  bürfen,  unb  ba$  t$ 
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in  bett  meijten  gälten  geratener  fein  n?irb,  mäßige  SStutenU 
jungen  ju  »eranßalten,  unb  tiefe  bei  ciutretenben  neuen 
Söerfcfylimmerungen  lieber  öfter  stt  wieberbolen.  lieber  fcie  SJ^ot^* 

wenbigfeit  be£  ^IberlaflfeS  ober  ber  ^Blutegel  unb  beS  0cr)röpfen$ 
fönnen  nur  bie  weiter  unten  in  fBetrac^t  femmenben  fpejiellen 
gälle  entfd)eiben. 

/?)  glri  bie  gMutent$ier)ungen  reiben  fict)  bic  Ableitungen, 
unter  welchen  diejenigen,  bie  auf  ben  SDarmfanal  gerichtet  finb, 
ben  erjten  spiafc  einnehmen.  SDer  Tartarus  stibiatus  unb  bie 
füfylenben  $lbfür;rnng$mitte(  finb  in  biefer  S5cjie&ung  als  ir>id)= 
tige  Heilmittel  bei  ber  Bronchitis  jti  betrachten.  SGBir  benutz 
Sen  fold;e  meiffc  nur  als  llnterftüfpungsmittel  bei  ber  $ur,  wei* 
ter  unten  werben  aber  fpe^ielle  §aüe  beroorgeljoben  werben,  wo 
wir  fcon  H)rer  $lnwenbung  §auptwtrfimgeu  -ju  erwarten  bereis 
tigt  finb.  Söo  SSlutentjie^ungen  erforbcrlia)  finb,  fonnen  fie 
biefe  jebocfy  niemals  erfegen.  5litcc;  bie  IBrec^mittel,  beren  80ßir= 
hing  jwar  eine  jufammengefegte  i|l,  finb  alt  $lMeitungsmittel 
nic^t  unbeachtet  an  lafien.  SBei  aßen  biefen  Mitteln  ift  übers 
t)aupt  bie  contrajtimultrenbe  SBirfung  in  tlnfc^lag  ju  bringen, 
Welche  bie  Nervi  vagi  trifft  unb  auf  ben  gefainmten  9lefpira« 
tionftieröenapparat  jitritcfwirft,  Welcher  bei  ber  Bronchitis  eine 
fo  Wichtige  SMe  fpiclt.  £?$  geboren  hie  Emetica  übrigens  $u 
ben  wic^tigflen  Heilmitteln  bei  ber  Bronchitis,  nur  fallt  ii)re 
Slnwenbung  inefyr  in  ba$  zweite  <2tabium,  ift  aber  bei  ber 
größeren  §ö^e  ber  ©ntjünbung  nia)t  jtilafftg. 

2>ie  Ableitung  bind)  Hautreize,  be/onberS  burd)  Yesica- 
toria,  beweifet  fia)  im  ©tabium  ber  ttorwaitenben  mftjfcibfe 
cfyen  SReijung  burdjauS  nad)tl)eilig,  fpdter^in  wirfen  fie  aber 
oft  febr  »ortfyeilbaft  jur  SSefcbranftmg  ber  &ö§cr  getigerten 
franffyaften  Sieisempfdnglic^feit  ber  <g$Uim$mt,  unb  befon« 
bcrS  beim  öfteren  Söcd)fel  fcon  SKemiffi'onen  unb  exacerbationen. 

y)  Sittcfe  biejenige  klaffe  oon  S/iitteln,  \veid)e  mebr  bireft 
djemifd)  auf  bie  SSerminbcrung  ber  enru'inbltcfcen  SDiatbefe  bt$ 
$lute$  Wirfcn,  ft'nben  bei  ber  Bronchitis,  bcfonberS  bei  ben 
acuteren  gormen  berfelben,  eine  attSgeberjntere  Sfnwenbung. 
Tartarus  stibiatus,  Nitmm  unb  Calomel  finb  fyier  fpeciett 
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Sit  nennen.  $on  bem  Tegtercn  Mittel  ptfft  man  tyier  aber  fef* 
tener  ganj  entfetteten  gute  $ßirfungen,  unb  man  tyat  fid)  um 
fo  mefcr  oor  bem  ättißbraud)  bcffelben  gtt  Ritten,  als  bk  lein* 
gcre  Gatter  bei:  ^ranf^eit  unb  bie  häufiger  toieberfe&renben 
Steigerungen  berfelben  bie  5(nroenbung  bcffelbcn  feiert  übtttui* 
ben  laflfen,  biefer  längere  intenfiüere  (Mraud)  beffVlbcn  aber  frv, 
gleicfy  bie  S3[tttcad)t'jrte  ni$t  feiten  $u  einem  «achtteiligen  (Brabe 
fcermcfyrt.  Die  Reiben  erfteren  Mittel  laffen  jtt?ar  atta)  feine 
auffallcnb  großen  £öirfrtngen  erroarten,  fonnen  aber  langer  mit 
ShtSbaucr  angeroenbet  Werben  unb  förbem  bann  ben  glücflicljen 
Ausgang  ber  $ranft)eit  allerbingS  fe^r.    « 

2.  Das  zmitt  fpecielfe  Jvttrobject  fleflt  $6$  uns  in  ber 
gorberung  ber  ^bfonberung  unb  in  ber  Ausleerung  berfelben 
bar.  GS  fyanbelt  fiel)  hierbei  eigentlich  um  bie  richtige  Sinnen* 
bung  ber  erpectorirenben  §eilmeu)obe  unb  um  bie  Untevfcfyeis 
bttng  ber  t>crfd)iebenen  Sftobiftcationen,  toeld)e  hierbei  fcorfoma 
men.  golgenbe  %äüc  lafTen  ftd)  fyier  nad)  bem  MitäMtö  ber 
(2rfaf>rung  am  ^ranfenbette  aufftellen. 

a)  Die  gntenfität  ber  ttortoaltenbcn  entjünblidjen  SReijunej 
bcfcfyränft  nicfyt  nur  allein  bie  £Jbfonberung  in  golge  ber  forU 
bauernben  actioen  £)Scillation  ber  (£efä£e  unb  ber  (Spannung  im 
(Seroebe,  fonbern  mobijicirt  auclj)  bie  üorl)anbene  auf  eine  eigens 
tpmlid)e  Sßeife.  (Sie  flellt  fi#  mefyr  fcrftS  unb  reichhaltiger 
an  faljigcn  35eftonbt$eücn  bar  unb  toirft  mefyr  reijenb  auf  bk 
Schleimhaut  surücf.  tiefer  güflanb  fällt  in  baS  erjte  Sta* 
bium  ber  $ranfyeit  unb  in  bk  zufällige  ^üeffe^r  befiVlben  unb 
lt>irb  burefy  bie  actiüen  ^eijungSftymptome  begleitet.  §ier  fann 
bk  SccrctionSoermefyrung  unb  Söeranberung  nur  bura)  fcie  in* 
tenfitoere  5Inroenbung  beS  bezeichneten  antipfylogiftifdjen  Söerfajs 
rens  erjielt  derben. 

ß)  Der  Mangel  ber  Abfonberung  $at  feinen  ©rttnb  in 
einer  Säftetfagnation  in  ber.  Schleimhaut  unb  gleicfyfam  in  ei= 
«er  Snfarcirung  beS  plajufd)cn  Stoffen  beS  SBluteS  in  ben  ©e- 
fä^en.  Solche  galle  fommen  cor  bei  einer  üerfdjleppten  Bron- 
chitis, führen  oft  jur  ^erbiefung  unb  Degeneration  ber  Sd)(eim* 
tyant  unb  erfyeifajen  vor  allen  Dingen  bk  Antoenbung  folc^er 
(Sntitmfcuticjen  II.  33k  27 
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$iittel,  welche  bk  flotf'enben  «Stoffe  (ofen  unb  benxglid)  machen, 
foinit  eine  $lnfeud)tung  be$  (BetoebeS  ber  (Schleimhaut.  SSei 
pletfyorifcfyen  <Subjecten  tfyut  gut  öfter  ein  Qlbcrlaj?  gute  SDienße, 
tteil  eS  tk  §luffyebung  ber  <Stochmg  in  ben  $apiüargefaf;en 
begünfligt.  §)fdcfyftbem  nü£t  bie  Einbiegung  ton  warmen  ^am* 
pfen,  bic  Suiluenbmicj  ber  erfcfylaffenben  Oleosa,  weiterhin  aber 
ifi  burd)  bie  f  raf  tigeren  Expectorantia  anregenb  auf  bie<©d)leims 
gaut  &u  tyixUtu 

y)  S3eim  cjtlt>D^n(ic^en  Verlauf  ber  Bronchitis  ftetlt  flcg 
mit  bem  Stadium  blennorrhoicum  ein  aufgelod'erterer,  paffi= 
Derer  Suftanb  ber  <Sd)leimr;aut  ein,  unb  fotoofyt  pr  SBeförbe* 
rung  ber  nottyroenbigcn  Slbfonbenmg,  aU  jur  öoüßanbigeren 
Entfernung  bei?  <Secrete$  bereifet  fiel)  bie  Slntwnbung  ber  eis 
gentlicfyen  Expectorantia  nü£lid),  infofern  foldje  mit  gefyörb 
ger  IKücffic^t  auf  ben  actiüen  (!l)aracter  ber  Entjünbung  er= 
folgt.  Sm  llebergangSflabium;  unb  n)0  Symptome  ber  Weisung 
jjorföaltenb  bleiben,  nimmt  ba$  Ammonium  muriaticum 
ben  eif  en  spfafc  ein.  SBo  bic  SReiättngSftymptome  noefe  immer 
SSerüclfic^tigung  ergeifegen,  üer&inben  unr  t§  jnn'tfmäßig-  mit 
Nitrum  unb  mit  eingüilenben  Mitteln;  tt)0  folcfye  aber  bereits 
mefyr  jurücfßegen  unb  bie  SBefßrbcrung  beS  2lu$n)urfeS  mefyr 
Slufmerffanifeit  ergeifc&t,  nüfct  bie  SSerbinbung  mit  Sulphur 
stibiatum  aurantiacum.  Unter  biefen  Utnßänfcen  ben>ägrt  fiel) 
aud)  ber  ^lu^en  ber  Senega  mit  Nitrum  unb  Ammonium 
muriaticum  üerbunben. 

3e  megr  überhaupt  eine  Sfafüflung  ber  SBroncgiafcKfte  mit 
erägefonbertem  (Schleim  in  SSctracgt  fömmt,  beflo  mc()r  fmb  aud) 
bie  eigentlichen  Expectorantia  in  Slmvenbung  %u  gießen,  uns 
ter  welchen  jebocg  ba$  Sulphur  stib.  aurant.  ba$  meifte  SJer« 
trauen  üerbient.  gn  tiefer  .Jpinficgt  tann  aueg  bie  Sfmwnbung 
ber  Brechmittel  in  SBetracgt  fommen. 

Sftan  gat  in  neuerer  3^  ba€  Stibium  oxyd.  album 
bei  £ungcnentjünbitngen  gerühmt,  unb  id)  fcermutge,  ba$  tiefes 
Mittel  bei  ber  Bronchopneumonie  genügt  gäbe,  befi'($e  je= 
bocg  feine  eigenen  Erfahrungen  über  bic  S&irfrmg  beffelben. 
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3.  $tt$  britteS  <Spectafobject  tritt  tmS  t>et  ter  Bronchi- 
tis entgegen  bie  franffyafte  Sieisempfdnglicfyfeit  ber  ©c&leim« 
fyaur,  bei  ivekfyer  öfter  aud)  ber  fortbauernbe  aufgeloderte  gu= 
ftanb  ttnb  bie  bantit  in  Söerbinbttng  ftel)enbe  Gongejlion  ju  be= 
rücfpcl)tigen  fein  bürfte.  S>er  $cu£en  ber  narfotifc^en  bittet 
bei  bm  fatarrfyalifd&en  unb  bronc^itifc^en  $ranffyeit£formen  fyat 
fia)  bttra)  alle  Seiten  benx^rr,  nur  f)at  nicfyt  immer  eine  ricfys 
tige  2Imi>enbting  berfelben  pattgefunben. 

Die  franft)afte  Suijbarfeit  ip  in  einer  $8italMt$\>tvftim* 
mtmg  ber  ^cerfcenpapilten  ber  (Schleimhaut  ut  fucfyen  unb  nic^t 
feiten  als  ein  nn-fentlicl)  vunterf)a(tenbe6  Moment  für  bie  gort* 
bauer  ber  franffyaften  Abfonberttng,  in£  SBefonbere  aber  audj 
be$  quatenben  §uften£  su  betrachten. 

3e  mefyr  ber  guftanb  auf  einen  reinen  Stoeneret^iSmuS 
gegrünbet  ip,  befto  rae^r  teijlet  ha$  Opium  entfe^iebene  §ülfe. 
gnbeffen  finb  and)  bie  anberen  Narcotica,  unb  befonberg  baß 
Extr.  Eyoscyami  unb  bie  SSlaufdure,  in  fielen  galten  unb 
befonberg  bann  mit ■  &lu%m  %ü  gebrauchen,  wmn  noa)  ein  ge* 
Ziffer  ©rab  »on  actifcer  cntjünblic^er  Sieijung  fortbauert. 

3e  met)r  fiel)  mit  ber  franfjjaft  gefolgerten  SJteröenreiabar* 
feit  Sitonie  unb  Auflockerung  be£  ©eföebeS  fcerbinbet,  bepo  raetjr 
pa$t  bie  SSerbinbung  ber  natfotifa)en  bittet,  befonbers  beg 
Opiums,  mit  tonifdjen  unb  abpringirenben  Arzneien;  China* 
Phellandrium  aquaticum,  Liehen  islandicus,  »orjiigucfy 
auefy  ba$  Plumbuni  acetienm,  nehmen  bann  einen  nötigen 
tyial$  ein. 

51(6  ein  imi^rigeS  §)ülf£niittcl  für  bie  Sefdjrdnhmg  ber 
franf^aften  9\ei$barreit  ber  ©d;lt'im^aut  |aben  mir  and)  bk 
Sinrvenbung  fräftiger  §aurmje  gtt  betrauten,  unter  wetzen  bie 
IBtafenppafter  ben  elften  spia^  einnehmen.  <Bo  lange  ba$  ®nU 
SÜnbunggflcibium  fortbauert,  finb  fie  bd  ber  acuten  Bronchitis 
mef)r  fa)äbüd)  als  nü£ü$.  SBei  ber  fpdteren  ^erfc^leppung  ber 
^ei3uug  bereifen  pe  fid)  aber  fef)r  fnUfreid). 

&$  öcrpe&t  pa>  übrigens  oon.  feibp,  ba$  ba§  t)ier  in  Siebe 
pe^enbe  $urobject  erp  bann  in  S3etrad)t  kommen  fann,  n>enn 
ba$  ©tabium  ber  sowaltenben  entoünblic^en  SKei^uig  trüber* 
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gegangen  unb  baS  Stadium  blennorrhoicum  pc§  metyr  fcer= 
fältypt  jeigt. 

4.  3m  Verlauf  ber  acuten  Bronchitis  $aUn  M  aH 
ttietteS  $urobjett  aucr;  fctfuftger  ben  tiefer  gefundenen  ©tanb 
ber  £eben£fraft  in  SSetracfyt  ja  stehen  unb  für  bk  (Erhaltung 
einer  gewiflfcn  ®rö£e  unb  einer  gewiffen  ©leic&mtfgtgfeit  be£ 
£eben$pro$effe$  Sorge  su  tragen,  tva$  Wir  bura)  tie  fbiften* 
bung  bc$  warmen  SSabeS,  bee  Gampfjori  ober  in  gewiffen  gäfr 
fen  be$  St^ofc^u^  au  eruelen  fua>en  fonnen,  wie  fold;e$  bü  btn 
einzelnen  gönnen  nd^er  angegeben  Werben  wirb. 

•5.  2>a£  wir  enblid)  bie  Gomplicationen  unb  Gombinas 
tionSelemente  bei  ber  SSetjanblung  $u  berüeffiebtigen  fyaben,  uer* 
fte^t  p$  fcon  fefbft  unb  wirb  bei  Im  einzelnen  gönnen  g?« 
^auer  angegeben  werben. 

#.  680. 

tHe  $ur  ber  Bronchitis  erfyeifcfjt  aber  auef)  ein  entfpre* 
c§enbe$  bidtetifd)eS  unb  allgemeines  §Ber$aUen. 

SDie  Temperatur  unb  fonßige  SBcfcfyajfenfjeit  ber  £uft  übt 
eine  unmittelbare  Ginwirfimg  auf  bie  &)Mm$aut  ber  9iefpi= 
rationSorgane  aü§  unb  erfyeifd)t  beßrjalb  eine  befonbere  9lufs 
merffamfeir.  (Sine  sn  falte  £uft  rci^t,  eine  ^eiße  wirft  aber 
nid)t  minber  nacfytfyeitig  ein,  weil  fie  entfebieben  bie  S3ltttcon= 
gejiion  »ermefyrr.  Q$  entfpricfyt  bem  Hrdnfy«it$uf!aifti  batyer 
am  meiften  eine  madige  Temperatur  ber  gtmmerluft. 

Qv  tfi'  bei  ber  $ur  ber  Bronchitis  auflerbem  oon  großer 
£öicb;tigfeit,  bie  Jpautegeftion,  fo  wie  bie  StufylauSleerungen 
in  gehöriger  £)rbnung  ui  erhalten,  unb  fyaben  wir  hierauf  be* 
fonberg  bn  ben  fdjleidjenb  fcerlaufenbcn  gönnen  unfere  5luf* 
merffamfeit  $u  riebten,.  im  allgemeinen  eine  wärmere  SBeffet* 
bung  unb  ein  wärmeres  £>erl)alten,  befenberS  aud>  «Sorge  für 
Warme  güjje  $u  empfehlen.  ®er  an  Bronchitis  (eibenbe  $ranfe 
barf  fein  faltet  unb  reijenbeS  Qktranf  genießen ,  Weil  foldjeS 
fofort  auf  bie  mibe  gelegene  £uftröl)re  einwirft.  3fcm  finb  am 
niträglicbfn'n  lauwarme,  reijminbernbe,  erfajlaffenbe  ©etrdnfe, 
toa$  nur  bei  ber  oerfcfyleppten  a)ronifa)en  Bronchitis  eine  SluS- 
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nafyme  erfeiber.  (&  paffen  fcfyleimige  ©etriKufc-,  5Ibfocr)ungcn 
Don  2(ltljäa=  unb  <Süf$oljwurjeln  u.  bgl.  llcbrigen*  mufi  bre 
Siät  wie  bei  anberen  (SntäünbungSfranffceiten  benimmt  werben. 

§.  681. 

33$aS-  nun  bie  SSet)anbltmg  ber  einjelnen  formen  anbetrifft, 
fo  »erben  fofgenbe  furje  SSemerfungen  jur  fBejeicfcnung  berfel* 
ben  bienen  fonnen. 

Sie  Bronchitis  acutissima  forbert  ein  fdjnclleg  unb  Mß 
tigef  Eingreifen  burd)  ftarfe  83lutcntjiel)ungen,  bie  felbjl  oftcc 
Sit  wieberfyolen  finb.  9lac&  gehörig  üeronjtatteten  SBlutentjies 
jungen  reiche  man  ben  Tartarus  stibiatus  in  größeren  ($ahtn 
unb  lege  ein  größeres  SBlafenpflaßer  auf  bie  IBruft.  3fl  auf 
tiefe  SBeife  bie  $eftigfeft  ber  Mxanffysit  gebrochen,  fo  tritt  bie 
gewöhnliche  SSefeanblung  ber  einfachen  acuten  Bronchitis  ein. 

SDiefe  forbert  bei  geringeren  (Kraben  ifyrer  Sltt^bilbung  ent* 
Weber  gar  feine, -ober  borf)  nur  mäßige  SSfatentjtefyungen,   bie 
fo  f>ft  tvieberfeolt  werben  muffen,   als--  neue  Steigerungen  ber 
$ranfr)eit   eintreten.     S1™?1'^    re*$e   man    em    Decoctum 
Althaeae  mit  Nitrum  unb  Tart.  stibiatus  bis  JU  bem  geit« 
punfte,  wo  ba$  gicber  üerfdjwunben  ijt  unb  ber  copiofere  unb 
»erdtiberte  3ütywurf  bOS  eingetretene  Stadium  blennorrhoicum 
beji-idmen.     gn   ber  UebergangSjcit  »on  ber  ttorwaltenbrn  ent* 
jünblic&en  IRetjung  ju  tiefem  Stabium  ift  bie  Söerbinbung  oon 
ÜNitrum  mit  Ammonium  muriaticum,  in  einer  (ümulfiort  gc* 
reicht,  jtt  empfehlen.    @iebt  fiefj  burefy  ben  fyäupgen  Ruften  eine 
fcorwaltenbe  SHeijbarfett^oerflimmung  ber  Heroen  ber  Scheint* 
I)aut  fuub,    fo  pafjt   ein  3ufa£  »on  Extractum  hyoseyami 
ober  oon  Acidum  hydroeyanieum.     £ritr  bagegen  ein  SBe* 
bürfnif;  ein,  tie  Entfernung  be$  Auswurfes  jn  beförbern,  fo 
lommen   bie  eigentlichen  Expectorantia,  Kermes  minerale 
unb  befonberS  Sulphur  stib.  auraht.,  jur  $(nwenbung.    Sritt 
aber  entlief)  eine  §Berfe§feppung  ein,  bie  ptfy  burefe  fortbauern* 
ten  SSei^uften  unb  eine  franffyaft  »erme^rte  $(bfonberung  aufr 
fpria)r,  fo  fa)reite  mm  sur  Slnwenbuna,  be$  JDpium$>  unb  wem* 
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bie  GütifHtuttött  beS  ©ubjectcg  fol$e3  nötfywenbig  erfcfyeinen 
lä$t,  jum  (Bebraud)  ber  China  ttnb  beS  Lichenis  islandici. 

Auf  dlmlicfye  SSetfe  ijl  bie  fubacute  Bronchitis  51t  be= 
§anbetn,  bei  n>eld)er  jeboc^  fyäufrger  befonbere  Gombination$= 
elemente  in  $6etra#i  fommen.  fywfy  erleibet  bie  <3ecretion 
tyier  tyin  unb  lieber  eine  Stockung,  in  Welcher  SSejie^ttng  bie 
in  §.  679  unter,  2.  aufgehellten  fünfte  berücfficfytigt  werben 
mütfzn. 

§anbelt  e$  ßcfy  um  eine  acute  Bronchopneumonie,  fo 
Serben  ßarfere,  öfter  §u  wieberfyolenbe  SBlutentjicfyungen  erfers 
berlid).  %m  Hebrigen  ift  aber  biefelbe  £Bel?anblung,  Wie  bei 
fcer  acuten  Bronchitis,  an^ttwenben. 

Xu  AuSbefynung  ber  ßntjünbung  auf  bie  Trachea  er? 
$eifd)t  feine  SBerdnberungen  in  ber  ^e^anblung,  bagegen  ift  ei= 
ner  gleichzeitig  »or&anbenen  (fntjünbung  be$  M^lhpf^  mit 
frdrfern  fBltttentjie&ungen  ju  begegnen,  um  einer  (larferen  An= 
fcfywellung  ber  Schleimhaut  öoriubeugen.  3n6befonbere  ift  ^ter 
auefy  bie  Application  einer  größeren  Safyl  oen  Blutegeln  in  ber 
Sfläfyt  bc$  $cfclfopfc$  gtt  empfehlen.  §aben  wir  eS  sugleid) 
mit  einer  Pleuritis  jtt  t^un,  fo  ^at  man  auf  eine  fcfyneüe 
Tilgung  berfetben  ^injuwirfan,  weil  fünft  leicht  eine  eiterartige 
ßrfttbation  eintritt.  Wlan  üeranjtalte  bemnaci)  entfprcctjenbe 
allgemeine  unb  örtliche  äSlutentjie&ungen,  lege  ein  SSlafenpflas 
per  unb  reiche  innerlich  Calomel  in  rafei?  hintereinander  fol= 
genben  größeren  SDofen. 

£>ie  Bronchitis  rheumatica  ift  fd)Wcr  Sit  tilgen 
tmb  forbert  meijl  eine  lange  fortjufegenbe  IBe&anblung.  00 
lange  bie  <2t)mptomc  ber  entjünblicfyen  Weisung  oorwalten,  ift 
eine  ßreng  antipfylogißifc&e  $ur  in  Qlnwenbung  511  bringen» 
S>af)er  paffen  Sölutcntjie^ungen,  ber  Tartarus  stibiatus,  beim 
geringeren  ßntjünbungggrabe  feibft  ein  Emeticum,  bei  intens 
fioeren  gallen  ber  kräftige  ©ebraud)  be$  Calomels,  unb  befon* 
berS  nüfclic&  beWeifen  fid)  öfter  311  wicbert)olenbe  SBlafcnpflaßer. 
£ßcnn  mit  bem  §ftad)laj}  bc£  gieberS  aber  ber  §uften  ttnb  ber 
profufe  Auswurf  fortbauern,  bann  ift  Dom  JDpium  unb  ben  in 
Eiterung  ju  crl;altenben  SBlafenpßaftern  bat  SWeiftc  su  crwar= 
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ten.  $ie  fcon  §eim  angegebenen  Riffen  leipen  fyier  oft  bie  be* 
Pen  ÜDienpc :  %.  Extr.  radicis  cnulae  3j>  Pulv.  rad.  ipeca- 
cuanhae,  Pulv.  Fol.  digitalis  purp.  ää.  gr.  x,  Opii  pur. 
gr.  vjjj.  M.  f.  pil.  pond.  gr.  j.  consperg.  pulv.  liquir.  S. 
Mc  jwei  bis  brei  @tunben  2—3  Rillen. 

g)ie  Bronchitis  biliosa  erfyeifcfyt  fcor  allen  fingen  bie 
Entfernung  beS  (MlenreijeS  ttnb  forbert  6a|cir  bie  5tnwenbuna, 
ber  Brechmittel.  S3ei  geringerer  Sluebilbung  ber  (*nt;5ünbung 
fann  biefe  fofort  pattpnben,  beim  leeren  ©rabe  berfelben  tffc 
bagegen  eine  entfprecfyenbe  S3iutentjiet)img  &oranutfd)icfen.  &$ 
giebt  übrigens  gäüe,  wo  bie  öftere  §lnwenbung  ber  SSrecfymits 
tel  pattl)aben  raup.  £>ie  Weitere  ^Be^anblung  ber  Bronchitis 
erhübet  feine  5Jbänberung. 

1  35et  ber  au$  ber  3,nfftt.enj>d  hervorgegangenen 
Bronchitis  bat  man  nur  ju  berücfffd)tigen,  baß  leid)t  eine 
5(u$artung  jur  Bronchopneumonie  üorfömmt,  ba$  bie  $ranfs 
tyeit  inefyr  auf  eine  beptminte  Stauer  bcS  Verlaufes  fyingewies 
fen  ip  unb  ba$  bafyer  burd)  eine  ju  intenfioe  antipblogipifcfye 
SSefyanblung,  befonberS  burd)  febr  parfe  SMutentjic&ungen,  leid)t 
gefcfyabet  werben  fann.  Sofien  barf  man  fia)  boa)  aud)  üon 
ber  ^inivenbung  berfelben  nicfyt  abgalten  (äffen,  Wenn  bie  gnten* 
ptat  ber  ^ntjünbung  folcfye  forbert. 

&ie  $ur  ber  ft)mptomatifd)en  unb  metapatifc^en  acuten 
Bronchitis  forbert  neben  ber  gewöhnlichen  35ef)anblung  sugleid) 
bie  befonbere  £8erüd'ficbtigung  ber  ^um  (Bntnbe  (iegenben  MxanU 
Reiten  unb  raffen  fj$  ba^er  für  biefelbe  feine  allgemeinen  d\a 
gcln  aufpeüen.  S5ei  ber  metapatifa)en  (fntjünbung  f)at  man, 
fo  tüeit  folc&eS  tfyunü$  ip,  auf  bie  Ableitung  ber  SWetapafe 
^injuwirfen. 

5Die  mit  ^überfein  combinirte  Bronchitis  erforbert  bieje* 
nige  S5ef>anblung,  welche  im  SJuisungSpabium  ber  Phthisis  an* 
gewenbet  Werben  mup.  gebe  eingreifenbe  antipblogipifcfye  SBe* 
fyanblung  jeigt  p'd)  nacfytbeilig ,  wir  fyaben  vielmehr  burd) 
milbwirfenbe  antipljiogipifcbe  Mittel  unb  bura)  Sibleitungen 
nad)  ber  §aut  eine  SBerbefimmg  be$  gupanbeS  ju  bcjwecfen, 
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bie  frei(id)  fetten  erlieft  werben  n>irb,  beim  Weiteren  gortfcfyrei* 
ten  aber  toit  bei  ber  Phthisis  ju  »erfahren. 

§.  682. 
£)ie  SSefyanbfung  ber  Bronchopneumonia  senum  unb 
ber  cacrjeftifctjen  ^perfcnen  füfyrt  oft  fcfcr  gro£e  ^wierigraten 
mit  ficb  unb  wirb  ntcfyt  feiten  fruchtlos  unternommen.  25ie 
grage,  ob  S5(utentjie^ungen  julä'ffig  erachtet  werben  fönnen 
ober  nia)t,  fann  niemals  allgemein  beantwortet  werben.  (f$ 
entfd)eibet  hierüber  »telmefyr  ber  »orfyanbene  (Brab  einer  <ictioen 
entjünblicben  Neigung,  bie  Einlage  bei?  <Subjecte$  unb  ber  gu? 
ftanb  ber  Sttngenfunction  unb  ber  SBlutbewegtmg  burd)  bie 
£ungcn.  §33o  bie  <St)mptomc  einer  actiüen  entjünblid)en  Iftei; 
jung  burd)  ein  mefyr  actifceS  gieber,  0cfymer$gefüble  in  ber 
SBruft  unb  einen  ftarfercn  S^ei^uften  au^gefprocben  finb,  ta  fann 
eine  bem  ©rabe  ber  Äranf&eft  unb  ttn  Gräften  be3  ^ranfen 
entfprecfyenbc  83luteMäiel)ung  nicbt  übergangen  werben.  21m 
äWedmafjigften  gefdiiebt  bie£  burcfy  ein  ttMffjigcS  £lberla£,  \va$ 
nad)  llniftanben  wiebeii)o(t  werben  muß.  S5ei  tiefen  actiberen 
Bron,cbopneumonieen  te£  böseren  alters  ift  bann  aud)  eine 
entfprecbenbe  aniipi)logijlifd)e  SSebanbhmg  burd)  innere  äftittef, 
befonberS  mit  ISitrum  unb  Tartarus  stibiatus,  in  5inwens 
bang  $u  sieben,  gu  beachten  ift  tnbeffen,  ba$  bie  antip^logt- 
ftifa)e  Mut  immer  nur  in  einem  madigeren  (Srabe  in  2inwens 
bung  fommen  barf;  baf?  ba$  acriüe  «Stabium  meift  in  einigen 
£agen  borüberjugeben  pflegt,  ba$  bann  bie  $lbfonberung  meijl 
profus  wirb,  bie  £lu£leerung  be$  «SecreteS  eine  befonbere  S3e= 
rücfficfytigung  erfyeifcfet  unb  bie  Slnwenbtmg  ber  eypcctorirenben 
Wiittti  nctfywenbtg  mad)t;  ba£  ferner  bie  gortbauer  eine$  qu^= 
lenben  ^iciabuftenS  oorjug^weife  ber  frvinf^aften  SReijbarfeit^ 
berftimmung  ber  Werften  sugefd)ricben  werben  nuifj  unb  Wem* 
ger  burd)  bie  antipblogtftifdje  $ur,  al$  burcb  JDpittro  unb  85c* 
ficatoria  ju  befeitigen  ift.  <Seld)e  actioeren  gälle  ber  Broncho- 
pneumonie l)abe  ict)  bi£  in  bat  tjöcbfte  Sllter  hinauf  beobaa> 
tet  unb  auf  tic  angegebene  Söcife  glikHid)  bcfyanbelr.  CrSgiebt 
gelincere  örabe  biefer  $ran^)eit$form,  bie  gleicfyfam  auf  ber 


425 


©tufe  ber  Subinflammation  fielen  Meißen  unb  roelcfye  SBrnte 
entuefyungen  nicfyt  erforbem,  biß  »ielmefyr  mit  INitrum  unb 
Tartarus  stibiatus  ober  mit  Nitrum  unb  Ammonium  mur., 
Wenn  gleich  langfam,  bennoa)  glütflicr;  befeitigt  werben. 

Sn  fefyr  fcielen,  üieüeicfyt  in  ben  meinen  gdüen  fpricfyt  ftcr) 
fcie  (Sntjünbung  weniger  actio  cutS,  bie  entjün  blicken  SKei&ungS* 
ftymptome  fammt  bem  gieber  finb  geringer  unb  gleicfyfam 
au$  ber  SReaction  in  ber  speriptyerie  beS  CrntjünbungSfyeerbeS 
hervorgegangen,  dagegen  finb  bie  ^tfymungSbefcfyroerben,  ber 
Äepffdjmerj,  ber  Sprite!  in  ben  sprdeorbien  (larfer  unb  ber  SSers 
faß  ber  Gräfte  tritt  früher  ein.  §ier  waltet  mefyr  bie  Sta- 
gnatio  sanguinis  unb  eine  SRetjfoffgfeit  unb  Sayitd't  ber  £un* 
genftibftanj  »Dr.  ®k  SBtfyanbhing  ijt  fyier  fc^wierig,  ber  ß'rfelo, 
unficfyer.  S5lutentsier;ungen  finb  meift  nid)t  $u  umgeben  unb 
gewahren  oft,  wenigftenS  auf  fürjere  %ät,  a,anj  entfcfyiebeneit 
kui^en,  fo  lange  ber  fyuis  noer)  frdftig  unb  gehörig  ausgebest 
gefunben  Wirb.  SReiji  oerliert  fict)  bie  gute  SSirfung  ber  SSlut* 
entrungen  aber  in  12  — 16  Stunben  Wteber  unb  bie  öftere 
SSicberfyelung  berfelben  erfcfyöpft  ta$  £eben£üertnogen  be$  $ran* 
fen  ju  ft^r,  fo  baß  nicfyt  feiten  auf  fokfye  Sßieberfyolung  plö£s 
\ia)  ber  Xob  erfolgt.  WÜt  ben  antip^logifiifdjen  5lr§eneien  ria> 
tet  man  auefy  nid)t  gar  Diel  a\\$,  ja  bei  ber  geringfügigen  all* 
gemeinen  gieberreaction  finb  ftc  feiten  oon  Sflufcen.  2)er  glücf^ 
lid)e  Grfolg  ber  SBefyanblung  tydngt  tri  ben jenigen  gdüen,  wo 
er  überhaupt  eintreten  fann,  nact)  meiner  Sfnftefyt  »cut  ber  ent= 
fprea)enben  5fu6fü&rufig  be$  folgenben  %$afcfyuti$  ab.  (Sine 
SBlutentjiefmng  wirb  jttr  §ebung  ber  SBlutftDtf'ung  in  ben  2utt- 
gen  mei(t  notfywenbig  unb  fic  muß  bttra)  ein  mcifjigeS  Verlaß 
fceranftaltet  werben.  33(uteget  leiften  bei  biefer  $ranf(?eit  übers 
§aupt  feine  fonberlicrjen  SDienße,  e$  fei)  beim,  ba$  ji<$  eine  fub* 
acute  Pleuritis  beigefeüt  fydtte.  $lafy  ber  SSlutcmuefyung  lege 
man  ein  großem  SBeftcatorium  auf  bie  SBruft,  tfyeils  jum 
gmeef  ber  Ableitung,  tfyeils  jur  ßrfyebung  ber  gungenfunetion. 
©leiefoeitig  fud?e  man  buret)  innere  SIrjeneien  mäfjig  nact)  bem 
SDarmfanat.  abjuleiten,  jugletcfy  aber  aud)  erregenb  auf  bie 
S3ru|lorgane  i«   Wirten.     3$  fafe  wieberfyolentlicf)  Senega 
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mit  Natrum  sulphuricum,  ctueb  Arnica  nebjt  Gampr)or  mit 
Natr.  sulphur.  ober  Magnesia  sulphurica  gereift  unb  ne* 
benfyer  mit  Erfolg  Sulphur  stib.  aur.  nehmen  iaffm. 

IPiäßige  <Stut;lauS(eerungen  gewähren  bem  ^ranfen  (*rz 
Ietd)terting,  S)urcfyfdlle  finb  aber  burcfyauS  $u  fcermeiben.  SMeibt 
biefe  SBefyanblung  fruc^tlo^  ober  wirb  bte  §ülfe  be$  Str^teS  nt 
fpät  nacfygefucfyr,  fo  jeugen  bie  größten  SItbmungSbefcrjWerben  unb 
ber  Heine,  weiche,  frequente  spute  oon  ber  überwiegenb  gewor* 
benen  <5tochtng  ber  «Safte  in  ben  Zungen  unb  ber  lleberfüdung 
ber  £ungenbla£d)en  unb  SBroncf;ia($weige  mit  abgefonbertem 
<Sa)(eim,  fowie  »on  ber  beginnenben  Safymung  ber  Sungen. 
3n  biefem  gujlanbe  bleibt  jebe  S3et;anblung  fruchtlos.  3e^ 
SSlutentjierjung  befcrjleimigt  ben  Xob,  Excitantia  finb  gu  un=? 
»ermögenb,  um  bie  ©äftebewegttng  in  ben  Zungen  lieber  frei 
unb  ben  begonnenen  £äfymung$juftanb  lieber  üerfebwinben  gu 
machen.  (5ben  fo  nacfytfyeüig  beWeifen  ft'cr;  SBrecfymittei,  bk  Ui 
ber  Söerßimmung  be$  SKagenS,  weld)e  bura)  ba3  $iit(eiben  be£ 
Vagus  hervorgerufen  worben  iß,  meiß  gar  feine  SSeaction  t;er= 
»orbringen. 

tiefer  böfere  gatl  tritt  bei  cacr;eftifd)ett,  laren  ^erfonen 
ßfter  üon  üornc  weg  ein.  §3ei  biefen  unterliegt  bann  bie  ans 
tipfy(ogißifd)c  Sßetjanblung  überhaupt  ber  größten  ^Befcferdnfttng. 
S5ei  biefen  fyat  bie  $ranff?eit  aua)  eine  um  fo  größere  ©efafnv 
aU  biefelbe  wegen  bes  langete  actifcer  Sieiumgefymptome  im 
anfange  leicht  üerfannt  wirb. 

§.  683. 

Ueber  tiz  35er)anblung  ber  Bronchitis  recens  natarum 
läfjt  fid)  wenig  fagen,  ta  ba$  Hebet  meiß  erß  erfannt  wirb, 
Wenn  bie  Teilung  unmöglich  geworben  iß.  Sim  t;iilfreid)ßett 
bürften  fid)  bei  frü^eitiger  örfenntniß  be£  liebet  öfter  Wieber* 
fyotte  warme  SSaber,  warme  (fffigfomentationen  über  bit  Sßruß, 
bie  wieberfyolte  Application  ber  (Senfpßaßer,  ber  innere  ©es 
braud)  fleiner  ©aben  be$  Hydr.  mur.  mit.  bi$  utm  Gintritt 
ternn^rter  ®tttl)lau$lcerungen  unb  beim  Sinken  ber  gebend 
fräfte  in  ä>erbiubung  mit  Moschus  beWeifen. 
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Sie  S5er)anblttng  ber  Bronchitis  ttnb  Bronchopneumonie 
ber  $inber  erfyeifcfyt  »on  (Seiten  beg  5(rjte$  Umftd)t  ttnb  Crfar}* 
rung,  ba  leid)t  ut  üiel  unb  31t  wenig  getban  derben  fann. 

£Ba6  jticrfi  bie  S3ltttentjier;ungen  anbetrifft,  fo  finb  folcfye 
nicfyt  nur  unerlaßlict),  fonbern  muffen  in  ben  meinen  gaffen 
atict)  öfter  wieberfyolt  »erben.  SP  bie  Bronchitis  noct)  ein 
Morbus  fiens,  fo  entjierje  man  breifier  SBlut,  benn  t)in  unb 
lieber  gelingt  e$  fyier  noa),  bie  $ranfr;eit  in  it)rer  intenfwen 
5Ut6bilbung  aufzuhalten.  SP  biefelbe  abtt  bereite  attSgebilbet 
unb  einige  Seit  beper)cnb,  fo  niacfye  man  fta)  auf  bie  öftere 
gßicbertjolung  ber  S3lutentjiel)ungen  gefaxt,  ta  bcr  Verlauf  ber 
Mxantyüt  fid)  nicfyt  nur  fccrfcfyleppt,  fonbern  bie  in  betnfelben 
fyerüortretenben,  unerwarteten  neuen  Steigerungen  SBlutentjies 
jungen  ^aupg  notrjWenbig  forbern.  3m  allgemeinen  »eran* 
palte  man  batjer  unter  tiefen  ltmpdnben  mapigere  IBfutentjie= 
jungen  unb  wieberfyole  biefe  nael)  ilmpanben.  SDie  5lbficl)t  fer) 
hierbei,  ben  (£ntunibung$pro$ef$  auf  einem  madigen  ©rabe  su 
erhalten,  bis  bie  Statur  nacl)  unb  naefy  biejenigen  SSer^altniflfe 
herbeiführt,  Welche  feine  SBeenbigung  na$  fiel)  Stegen.  Sie  Söie« 
fccrfyolungen  finb  aber  nicfyt  $tt  übertreiben,  benn  nichts  ift  üb* 
(er,  al»  wenn  bei  Wintern  burd)  $u  parfe  S3(utentjiebungen 
eine  33lutcad)eyie  runjllia)  hervorgerufen  wirb,  bie  meift  SÖBajfer* 
ausfebwi^ung  in  bcr  ©cbaoel*  unb  dlMmmavHfyötyk,  bafyer 
Hydrocephalus,  Krämpfe  unb  gä'bmungen  nad)  fia)  sietjt.  83ei 
ber  Bronchitis  ereignet  fiel)  biefer  gaff  aber  leichter,  wie  Ui 
irgenb  einer  anbern  (E'ntjünbungefranf^eit,  Weil  bie  Störung 
ber  9\efpiration  ba$  S^tgc  stim  fcblimmen  Ausgang  beitragt. 
&  «erficht  fitt)  übrigens  »on  felbp,  ba$  bie  SSlutentjte^ungcn 
fcura)  ^Blutegel,  mit  SRücfficfyt  auf  ben  (Brab  ber  $ranfyeit  unb 
bie  Constitution  bcS  $inbcS,  ju  üeranflaiten  finb. 

Unter  ben  inneren  Heilmitteln  siebe  id)  eine  confequente 
$lnwenbttng  beS  Nitrums  in  einer  (Emulfion  allem  anbern  §lrs 
Seneigebraucl)  üor.  S)abei  lajfe  icb  »on  geit  ju  Seit  burcl)  eine 
Solutio  tartari  stibiati  mit  Pulv.  rad.  ipecacuanhae  unb 
Oxymcl  squilliticum  ein  maßiges  (Erbrechen  erregen,  wie  id) 
fcenn  überhaupt  ben  klugen  ber  Brechmittel,  nad)  gehobener 
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torftattenber  entsünblicfyer  Sftei$ttng,  ganj  ^efc-nber^  ju  rühmen 
Urfac^e  fyabe.  SDa$  Hydr.  mar.  mite  fyat  mir  feiten  auSges 
Seicfynete  fDienfie  geleijtet,  ja  icfy  furchte  feine  auflöfenbe  fJBir- 
fttng  auf  bte  SSlutmafie,  bie  fyier,  bei  ben  öfter  gu  rcieberfyos 
■IenbeiKSBltitentjtetyiingen  ttnb  bem  langfameren  Verlauf  ber 
Mtariifytit,  ben  Eintritt  fenir  angedeuteten  Blutcacfyejie  \m\mU 
lia)  beförbert. 

gjt  ba$  «Stabium  ber  uormaltenben  «Sccretion  eingetreten, 
fo  fcerkinbe  icfy  mit  ber  ^tttrumemulfion  warme  SSa'ber  unb 
ein  gelinbe  mirfenbeS  Expectorans,  fr.  £5.  Kermes  mi- 
nerale,  auü)  Sulphur  stib.  aür.  unb  Senega,  n>obet  alters 
bingS  auf  eine  genügenbe  Ableitung  nacfy  bem  SDarmfanal  unb 
jitretc&enbe  Stu&lauSleerungm  gu  achten  ijt.  Mmäfyltg  fatw 
bat  Nitrurn  mit  Ammonium  muriat.  öerraufcfyt  derben. 

golgt  aber  ein  bebeutenber  USerfaH  ber  Gräfte,  fo  oerbtent 
fcorjugctoeife  ber  Moschus  in  tlimn'nbung  gebogen  ju  derben.  3P 
ber  sputt  fefer  tveia),  fiein  unb  nid)t  31t  frequent,  fo  mt&t  aua) 
ber  Campfyor  im  herein  mit  aromatifcfyen  labern  unb  toars 
men  (Bfffgumfd)lagen  auf  bie  85ru(t.  £ritt  im  ixmitm  @ta* 
fcium  ein  conynilfimfefyer  Ruften,  ali  S^dH'«  cinc^  fterüörfprifr* 
genben  SKitleibenS  ber  Heroen,  ein,  fo  applictre  man  @enf* 
pflajter  unb  fc&reite  jur  üorffcfytigen  5inrvenbung  ber  Narcotica, 
befonberS  be$  Extr.  hyoseyami  unb  ber  SStofcture,  reiche  aud) 
»on  Seit  su  gett  ein  Brechmittel.  (Eine  üble  (*rfd)einung  ifi 
e3,  tvenn  bie  Bronchitis  mit  pfeubomembranbfer  ^uffc^tüigung 
gepaart  ijt.  &iefe  gaüc  enben  meijt  töbtlid),  weil  bie  äkrjbps 
fung  ber  Suftröfyrenjiveige  mit  lern  pfeubomembranöfen  ©es 
rinfel  $u  leiert  eintritt,  aufjerbem  aber  aud)  ber  fcfyleicfyenbere 
Verlauf  ber  Bronchitis  bie  ©efafyr  ber  ftulftgwifeuttg  fort= 
bauevnb  unterhält,  infofern  ein  Sftal  bie  £enben$  jur  S5i(bung 
Don  ^feubomembranen  »orfyanben  iji.  £>ie  SBejuinblung  ijt 
fyier  nad)  ben  bei  ber  Angina  membranacea  gegebenen  dit* 
geln  atiSjtifüfcren. 

DMfoert  fid)  bie  Bronchitis  wegen  ber  §eftigfcit  be$  frampf= 
haften  $ujlenS  mefyr  ber  $eud)£)ußenform,  fo  ijt  nad)  bewerf* 
ßeüigtcr  Siufrjebung  ber  emjünbli$en  Steigung  bitrefy  §autrei$e 
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tmb  Narcotica  ber  ttortoaftenbc  5Tnt§ei(  bcr  SKefpirationSner* 
tten  am  $ranfr)eitfprojeffe  ju  befßittgm. 

3)te  fcfyleicfycnb  tterlaufenbe  Bronchitis,  tvefc^e  bei  Caches 
ftifcfycn,  btird)  einen  fcbrvainmigten  $abitu$  auSgejeicrnicten  $in* 
bcm  ttorfömmt,  ertjeifd)t  eine  größere  Söorfic&t  rüefpdjtlict) 
bcr  SBlntentjiefyungen.  25er  längere  Seit  fortgefe&te  (Sebrauct) 
M  Nitrums  mit  Ammonium  muriaticum,  t)in  nnb  Riebet 
in  äSerbinbttng  mit  Tart.  stibiatus,  mit  gleichzeitiger  ^Inrcen* 
bung  üon  warmen  SBdbcrn  unb  jrmfdjenburct)  gereichten  S3rea> 
mittein,  fü^rt  am  ftc^erften  $um  3'*le.  ^ennoa)  finb  bie  SBItit« 
entrungen  nicfyt  ganj  ju  umgeben,  ja  in  -einzelnen  gaüen 
toot;!  gar  öfter  s«  ftiebertjolen. 

SDie  mit  .anfallen  üon  SSlaufucfyt  fcerbunbene  Bronchitis 
»erlauft  meift  aU$  fdjleicfyenbe  dntjünbung  unb  bleibt  öfter  fo* 
gar  auf  bem  ©rabe  ber  Subinflammation.  3Iu£gejeiclmet  i|l 
fie  aber  burd)  bie  öfter  nn°bcrr;it)renben  apfymatifcfyen  anfalle, 
tücfc&e  bie  SBfaufuc&t  naa)  per)  jte&en.  (Sine  gelinbe  anttp^tö- 
gipifd)e  S5el)anb{ung  mit  Ammonium  mur.  unb  Nitrum  nebp 
ableitenden  §autreijen  (jäten  ivir  ber  ©ntu'inbuug  entgegen  jtt 
fe£en.  ©egen  bie  afttjmatifcfyen  fBefcrjtwrben  unb  bie  bamit 
»erbunbeneh  SSlaufiK&tanfätte  nü£t  nad)  meiner  (£rfat)ning  aU 
(ein  nur  ber  Moschus  in  größeren  (£abm  unb  längere  geit 
fortgebraucfyt.  3$  M*  buxty  bki  Wiittd  »oliftänbige  Teilun- 
gen ehielt. 

25«  bl)3crapfd)e  unb  mctapatifaje,  nia>t  feiten  mit  Zubers 
tdn  combinirte  Bronchitis  ber  SXinha  erforbert  bk  SSerüclpd)* 
iigung  biefer  urfaa)iia)en  S8'et$ä(tniffe  unb  Kombinationen. 

§.  684. 
33ei  ber  cfjronifdjen  Bronchitis  bieten  pc&  al»  $urobjccte 
bar  bie  üortvaitenbe  profufe  Sfbfonberung,  bie  niefct  nur  ein 
(Serüolmt)eit$rea)t  erlangt  t)at,  fonbern,  bura)  (§:ni$ie&ung  t>on 
S5ilbung£poff  aus  bem  S3lute,  aua)  eine  SBefc&ränfrtng  ber  ge* 
fammten  SKeprobuction  herbeiführen,  iiberbieS  au  et)-  ju  einer 
läpigcn  lleberfüüung  in  ben  SSroncbialjmeigen  unb  £ungenbla^ 
ctjen  83eraniajTung  geben  fann$  bann  bie  habituelle  pafpoe  Gon= 
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gejtion  utib  ber  aufgelieferte  angefcr)rootfene  gujtanb  ber  (Scheint* 
fymii  unb  enblict)  aua)  bk  franfbaft  getigerte  ^eiaempfäng* 
licfyfeit  ber  $toenpapitten  ber  <Scbleimbaut,  bk  einen  roia)tis 
gen  (Brunb  für  bie  Unterhaltung  ber  $ranf&eit  abgeben  fann* 
£>aju  treten  nod)  öfter  €ombination£elemente,  aU  eine  cbro* 
uifa)  r^eumatifc^e  Slffection  be£  ftbrbfen  ©eroebes,  SSer^artun* 
gen  ber  0d)leimbaut  unb  organifdpe  genfer  ber  £uftrßbren$iwige, 
befonbere  urfarf)licbe  SBer&ctltniffe,  unter  welchen  bie  Sftetaflafen 
unb  bie  mecfyanifajeu  einwirfungen  eine  befonbere  S3eaa)tung 
tterbienen. 

©egen  tiefe  »erfcrjiebenartigen  (Elemente  be$  $ranfbcitSs 
projeffeS  muf$  bie  $ur  gerietet  »erben.  &$  roürbe  ju  SBiebers 
^Ölungen  SBeranfaflfwtg  geben,  wenn  icfy  »on  ber  SBefyanbwng 
jebeS  DbjecteS  befonberö  fprecfyen  wollte,  ba  biefelbe  SBebanblung 
uiebt  feiten  gegen  mehrere  jugleid)  gerietet  ijt,  unb  c$  wirb 
geratener  fetyn,  bk  einzelnen  klaffen  ber  Sftittel  furj  anjus 
beuten. 

SDic  (ünwirfttng  einer  oeranberten  £uft  fomnit  bei  ber 
$ronifcben  Bronchitis  junad)ft  in  35etra$r.  SBei  einer  vor* 
Wattenben  frampf&aften  Sfteijbarfeit  paßt  ein  milbeS  $(ima, 
bei  prefufer  Becretion  unb  Sieijlofigfeit  bk  SBerglttft,  bk  See* 
luft  unb  bie  Ginatfymting  fünplidjer  £uftarten,  fo  Wie  ber  Speers 
ratteberungen.  SBei  ber  Hinneigung  $u  actioeren  enrjünblicben 
'Weisungen  fann  bie  auSbauernbe  Slnwenbung  be$  Ammonii 
muriatici  Saugen  bringen.  3n^  SSefonbere  aber  ijt  bie  Sftolfe 
mit  eifenbaltigen  auflöfenben  $iineralwa|Tcrn,  h  IB.  jti  £)ber== 
faljbrunn  unb  §Reiner$,  feffr  p  empfehlen. 

&ie  Tonica  unb  Adstringentia  nehmen  t)ier  eine  Wiclj* 
tige  Stelle  ein,  bie  China,  Liehen  islandicus,  Cortex  al- 
cornoque,  ba$  Plumbum  aceticum,  t)aben  fio)  bei  ber 
SBe&anblung  biefer  $ranft;cit  einen  üerbienten  dluf  erworben. 

3n$  £5efonbere  finb  auet;  bie  Expectorantia^  bie  Senega^ 
Sulph.  stib.  aur.,  ber  Liquor  ammonii  anisatus  u.  f.  IV.  JU 
rühmen. 

2>ic  narr~'otifd)cn  Mittel  finb  oft  unentbefjrliclj)  unb  iwu 
ter  ifynen   beweifet  fta)  ba$  Spium   vor  allen  übrigen  fycil= 
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fam,  ja  es  reicht  öfter  aHein  sttr  Reifung  au$,  unb  in  SSeroms 
bung  mit  beut  Plumbum  aceticum  lei|let  cS  oft  bie  auSge« 
geic^netpen  SDien|le. 

ßnbtt<#  aber  ffnb  att$  bie  warmen  SBdber  unb  bte  fünft* 
lic&en  (Sefcfynntre  afe  wichtige  UnterjlügungSmittel  ber  $ur  au 
betrachten. 

3e  naefj  bem  fpecieften  SScrJalten  beS  $ranf&eit$$uftanbeS 
ttnrb  ber  Arjt  balb  bie  eine,  balb  i>ic  anbere  klaffe  ber  Sttit* 
tel  üorjusic^cn  unb  mehrere  berfelben  jtt  oerbinben  §aben. 

derjenige  gttftanb,  ttxfa>n  icr)  als  eongejttoe  unb  oeculte 
<$ronifd)e  Bronchitis  bejeicfynet  fyabe,  ift  in  fcielen  gdllen  fo 
tief  in  bie  gange  (Sonftitution  beS  grtbiöibuimiS  fcerroebt, 
baß  eine  üoltfommene  §eilung  beffelben  gar  nid)t  erroar* 
tet  roerben  fann.  £)emtod)  nitfcen  fyin  unb  roieber  fleine  SBlut* 
entrungen,  auflöfenbe  Hnterleibsfuren  unb  bie  SRegulirung 
ber  etroa  »orfyanbenen  anomalen  Siicfytting  ber  $aemorrrjoibaU 
franf^eit.  Partim  beroeifen  fia)  bie  auflofenben  ^Brunnenkuren 
unb  bie  öftere  Application  uon  Blutegeln  am  Alfter  in  man* 
cfyen  gälten  nü^lid).  Siegen  organifcl)e  geiler  beS  ^er^enS  ober 
ber  großen  ©efäfjftamme  $um  ©runbe,  fo  fönnen  nur  öfter 
n)ieberl)olte  Heine  Slutentjie^ungen  gegen  bie  Anfalle  oon  S>tyS* 
jmoe,  bie  t)ier  ttorfommen,  eine  spalliatiofyülfe  geroarjren. 

SDie  d)ronif$e  rfyeumatifel)e  Bronchitis  erl)eifd)t  eine  frdf* 
tige  (Begenrei^ung  burd)  fünfllid)e  ©efcfyroüre,  nötigenfalls  burefy 
ein  $aarfeil,  ben  inneren  ©ebraud)  beS  £)piumS  unb  ber  an« 
tirfyeumatifcfeen  SWittel,  unter  rotieren  bcfonberS  baS  Extracturn 
aconiti,  aud)  baS  Vinum  colchici  jtt  rodfylen  finb,  fcoräügüd) 
aber  aud)  burd)  ben  (Bebraua)  beS  roarmen  S3abeS. 

&ie  Bronchitis  chronica  sicca  ijt  oft  unheilbar.  Am 
meiften  rieten  roir  gegen  biefelbe  aus  burd)  auflöfenbe  Sftittef, 
als  Seife,  <Spie$g(anjmittef,  Calomel,  bie  auflofenben  SOtine* 
ralrodlTer,  bie  9Jiülfe  unb  ?ünftlid)e  <3efd)roure.  §ur  Sttinbe* 
ntng  ber  §itftenanfälle  nü£t  baS  £5pium,  bie  SBellabonna. 
Aud)  baS  (Einatmen  erroeicfyenber  Kampfe  bereifet  fiefy  §i« 
unb  roieber  nü^licfy. 
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SRetatfafen  unb  StyScrajieett,  toelctye  Bei  ber  Unterhaltung 
ber  d)ronifcr)en  Bronchitis  injluiren,  muffen  i^rer  Qlrt  naa> 
getvürbigt  unb  entfprecfyenb  bcfyanbelt  derben. 

Söirfen  mccfyanifaje  ^eije  auf  bie  Unterhaltung  bcr  Bron- 
chitis, fo  fucfee  man  bie  entjünblicfye  9teijuncj  bitra)  Antiphlo- 
gistica  ju  madigen,  buref)  (Sinat&men  erfcljlaffenber  toarmet 
Kampfe  auf  einer  $lbfocl)ung  t?on  Sftalüen,  Verbascum  u.  f.  tv. 
beroegüd)  unb  jur  Ausleerung  getieft  $u  machen. 

B.  Söiw  bet  C£nt$utt$ittt$  bev  Sitttgett, 

Pneuinonia,  Pneumonitis. 

§.  685. 

SDie  gtmgcnentjunbung  im  engem  (Sinn  Sejcl^iret  ba$ 
entjünblicfye  (Srfranfen  ber  Sungenfubßanj,  freiere  au$  ben  £un* 
genblctecfyen,  bem  gnrifdjenjeügetw&e,  tm  (Bcfäßen  unb  bett 
0terüen  gebilbet  Wirb. 

S3iele  Aerjte  unb  <S$riftßefter  fprectyen  t?on  ber  gangem 
eittjünbung  als  einer  fefyr  geroö^nliaVn,  fyatißg  üorfommenbett 
^ranf^eit.  SDicS  iß  fie  aber  in  ber  Xfyat  niajr,  benn  feitbem 
man  fyäußger  unb  forgfaltiger  Sei^enoffnungen  üeranftaltet  unb 
bie  Bronchitis,  fo  wie  biz  Pleuritis  genauer  fcon  ber  Stm* 
genentjünbung  gefefeieben  l)at,  iß  e$  erliefen,  baß  bie  reine 
Sungenentjünbung  ju  ben  nicfyt  überaus  fyauß'g  »orfornmenben 
Äranf&eitcn  gebore,  am  puftgften  "jebocfy  noa)  in  ber  Serbin* 
bung  mit  Bronchitis  unb  Pleuritis  öorfomine.  S)ie  §8ern?cc^s 
feiung  biefer  fcerfctyiebencn  ^ranf^eit^formen  fyat  ftofyl  tk  2in* 
nafeme  eines  fefyr  fyaußgen  SöorfommcnS  ber  Pneumonie  »er* 
anlaßt. 

2>ie  anatomifc^e  ©truetur  unb  bie  pt)l)fiologifdje  gunetiott 
beS  SungenorganS  giebt  bemfelben  allerbingö  eine  größere  9leu 
gung  jur  (SmuinbungSbilbung,  fo  Wie  $11  befonbrren  Sftobiß'ca* 
tionen  berfelben. 

S>ie  Vesiculae  pulmonales  ffnb  als  bie  Chtbpttnfte  ber 
fetnßcn  ßuftrö^renüer^veigungen  au  betrachten  unb  tic  @tnis 
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ctur  ber  legtem  gef^t  getoiffermaßen  in  biefelben  über.  (*$  »er* 
einigt  fiel)  in  biefen  SBläSdjen  bie  fein  organifirte,  ber  feröfen 
§aut  fiel)  annät)ernbe  Schleimhaut,  eine  gortfe^ung  beS  pro; 
fen  ©ennbeS,  fetyr  feinet  Sunfcbenjellgetoebe  unb  ein  überaus 
großer  9?eid)tfyum  an  (Sapillargefäßen,  toelcfye  an  ber  g(da)e 
ber  SMaScfyen  ffa)  ausbreiten. 

0lia)t  minber  gelten  bie  SJtcröentter$n)eigungen,  bic  »om 
Vagus  fommen,  fcorjugStoeife  in  biefelben  über,  Sie  bilben 
überhaupt  bie  ©runblagc  ber  gungenfubßanj. 

Gin  boppelter  Apparat  »or  ^Blutgefäßen  fommt  in  f8e* 
tracfyt,  itJOüon  ber  eine  im  gufanimenljange  mit  bem  33roncfeials 
ft)fteme  fte^enb  tk  (frnäfyrung  beS  &tmgenparencfyl)niS  tteran= 
laßt,  ber  anbere  ben  deinen  Kreislauf  einfließt,  tvelcfyem  eine 
befonbere  pl>t)fiologiftt)e  gunetion  $ugetl)eilt  ijt.  $$tibt  (teljen 
mit  ber  GntjünbungSbilbung  im  Sufatnmen^ange,  am  fjauffg* 
pen  getyt  biefelbe  jebocfy  au$  »on  ben  ernd^renben  (Gefäßen, 
oft  aber  nimmt  aua)  ber  ffeine  Kreislauf  Styeil.  SDaß  bteS 
jebod)  nnr  unter  befonberen  llmftdnben  unb  nia)t  immer  unbe* 
bingt  ber  gaü  fety,  llßj  fia)  batauä  fließen,  ha$  bie  Seinem 
Öffnung  eine  (fnrjünbung  ber  ben  fleinen  Kreislauf  conßinn> 
renben  (Befdße  nia)t  immer  nacfyiveifet.  £öenn  eine  fola)e  aber 
Statt  ftnbet,  liegt  eine  Uebertragung  berfelben  auf  bk  große* 
ren  ©efäßßamme  unb  ba$  §erj  fe^r  na^e. 

(Sine  üorjügticfye  S5ead)tung  erl)eifa)t  bie  Sieicfyfyaltigfeit 
be$  3nnfa>näellgett)ebe6,  tvaS  auf  ber  einen  Seite  jmar  ein 
SfolirungSmittel  ber  einzelnen  £ungentfyeile  in  dtMfifyt  auf 
ba$  räumliche  gortfcfyreiten  ber  (^ntjünbung  abgiebt,  auf  ber 
anbern  aber  bttrefy  feine  Söertoanbtfc^aft  unb  ben  unmittelbar 
ren  3ufarowcnl)ang  mit  ber  Pleura  tic  Ausbreitung  ber  (£nt* 
Sünbung  Don  einem  Xfytik  auf  ben  anbern  in  einem  fyofyen 
(Brabe  bcgünßigt.  SMefeS  3tt)ifa)en*3ellgeivebe  ma$t  aua)  über 
bieS  ben  tvic^tigften  §erb  für  bie  Solutionen,  (Srfubatio 
neu  unb  $nfa>ppungen,  mlfyt  bie  Sungenentjünbung  beglei 
ten.  SJiit  bem  großen  BSeiajtljum  an  Swifajenjelfgeiwbe,  fo 
toie  bem  SSau  ber  £ungcnbläSa)en  |lel)t  aua)  bie  überaus  lodere, 
leicht  bura)bringüc^e  unb  auSbetynbare  gertur  beS  £ungengen>e= 
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ht€  in  Vcrbinbung,  mlfyt  bei  ber  SSilbung  ber  Surigcnentattn* 
bung  fcfer  gtt  erzeigen  iji 

£>ie  StarßeHungen  »on  SBafter,  <Scarpa,  Werfet, 
(Sömmering  unb  SReijjeifen  6ö^n  genügenb  nac&getoiefen, 
bog  t>ie  ßungen  trog  i^rer  geringen  Crnipfinblid^eit  ein  fefyr 
neröenrei$e$  Organ  barfteüen,  unb  bic  neueren  ßntbecftmgen 
38  eil*  unb  2Rar«&alls$all$  foffen  bie*  leidjt  erftdrlia)  er= 
fd;eineny  ta  e*  fid)  |ier  üorjugSroeife  um  eycitomotorifcfye  $itt* 
Den  (janbelr.  3>ie  Söerjtveigung  biefer  Heroen  Ms  in  bie  Zungen* 
fubßanj  ijt-nocfy  nic&t  genügenb  bärge  pellt,  bennoa)  lagt  fid)  ans 
nehmen,  baf$  pe  in  ben  Vesiculis  pulmonalibus  enbe  unb  big 
in  ba$  3toif$en$ellgei«)ebe  nid)t  auslaufe  Söir  tyafeen  bei  biefer 
sjieröenüerbreitung  überhaupt  ju  beachten,  baß  bie  $?atur  eine  reia> 
faltigere  Verbreitung  üon  CmpjfnbmigSneröen/  befonberö  int 
Äefclfopf  unb  in  b,er  £uftrö$re,  üeranlaßt  $ahe,  um  ^ierburcr) 
gleicfcfam  eine  &<$ti&ve$t  gegen  fortbliebe  ßimvirfungen  auf  bie 
Zungen  felbjl  jtt  bilben  unb  -felbige  bur$  bie  oorangc^enbe  §Reas 
ction  fcon  biefem  n?id)tigen  Organe  abgalten,  ba$_  biefe  Vers 
breitung  nad)  ben  Zungen  [>in  aber  abnehme  unb  fiel)  tjier  raa^r* 
fd&einüd)  meijr  auf  bie  SBeWegungefuiKtion  besiege,  §(uj$erbe«i 
empfangen  bie  Sungen  aud)  Dlerüen  au$  ber  (Sanglicnfpl)dre,  tiic 
Sum  Zfy'd  mit  tm  ©efä^en  »erlaufen  unb  auf  bie  p^fiologifcfye 
gunetien  berfelben  einen  (Sinflup  ausüben.  gn  SRütfficfct  auf 
bie  eigentlichen,  »om  Vagus  abhängigen  ^efpiration^nerfcen 
feaben  nrir  bie  (Snbpttnfte  in  biefe*  -SJlcrüenücrbreitung  nad>  bem 
$el)lfopf  unb  bem  obern  £l)eil  ber  £uftröf)re,  nad)  ben  Situs 
gen  unb  naefy  bem  Ziagen  ju  beachten,  h>eil  fiel}  fyierüon  mandje 
@igentr;ümlid)feiten  ber  $ranr^eit$üerbreitung  ableiten  laffen. 

&Öa*  nun  tik  p^fiologifd)e  gtmetion  ber  £ungen  anbe* 
trifft,  fo  bilben  ffe  junae^ft  bm  Apparat  für  tm  fletnen  $rci$« 
lauf  unb  bic  SBerfflätte  für  bie  au$  ber  SBec&fcltvirfcing  mit 
ber  £uft  r)ct>orger)enbe  SJerd'nberung  ber  S3lutmifd)ung,  in 
tt>eld)er  SBesietyung  biefelben  juglcid)  al$  ein  dgefhon»orgart  be* 
betrachtet  derben  fönnen.  Gte  fommen  in  ber  fyier  in  9tebe 
pefyenben  33e$ie$ung  öorjtigftvcife  in  §Betraa)t  ber  Gontact  ber 
£uft  mit  ben  £ungenbld*a)en,  bie  auf  ber  glad;c  biefer  23Ca^- 
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djen  &att  finbcnbc  fXßec^fcIixnrFartg  ber  £uft  mit  bem  in  ben 
fetnfteu  Gapitfargefä'fjen  enthaltenen  SSlute,  wobei  eine  gaSar* 
tigc  2iuSfck'ibung  erfolgt,  wclck  bk  Sungen  gum  (*gepion& 
organ  macl)t,  rnblicl)  ber  große  SReickfyum  eine$  mit  abgenu£s 
ten  «Stoffen  ftarf  gefcrpwangerten  SSlutcS.  5lu$  biefen  gefamm= 
ten  Umftdnben  (äffen  fiel)  über  bk  naturgemäße  S>i»pofitiott 
ber  Sungen  für  bie  ß'ntjünbungSbitbung  folgenbe  allgemeine 
Folgerungen  }te(en.  2>ie  £ungen  finb  in  golge  i^rer  anato« 
mifd)en  <Structur  unb  pfyttfi'ologifckn  Function  gwar  im  M* 
gemeinen  jur  (fntjünbttngebilbung  merjrfacr;  geeignet,  ifyre  ge* 
ringere  (Smpfmblid^eir,  i^re  lodere  .Sertur,  ik  großer,  leichte 
$IuSbülfe  geroakenber  @efäßveia)tl)um  laffen  biefe  öntjünbung^s 
bi^pofition  aber  geringer  erfekinen,  als  in  ber  £uftrö^re  unb 
ifyren  Verzweigungen  ober  in  ber  Pleura,  unb  kbingen  Wenis 
ger  actio  k^DrtretcnDe  SReijungSerfckinungen,  aH  bei  ber  (fnts 
gunbung  fcieler  anberer  JDrgane  fid)  geltenb  machen. 

gür  eine  leichtere  Xfytilnatynt  an  ber  (ünt^ünbung  biefer 
X^tik  Wirft  bie  unmittelbare  Verbinbung  be$  Srüifc^enjeüge- 
tvtbtä  mit  ber  Pleura  unb  ber  ilekrgang  ber  Suftro^renoers 
Steigungen  in  bie  £ungenMä£a)en.  &k  nak  «Stellung  ber  £un* 
gen  jum  $ergen  unb  jtt  bm  Sttngenoenen  unb  Arterien  be* 
günftigt  swar  bie  Verbreitung  ber  (Sntgünbuna,  auf  biefe  Xfytiie, 
fi'e  fmbet  jebod)  nur  bei  fek  intenfioen  Cmtjünbungen  &tatt, 
wenn,  ber  ©efäßapparat  be3  fleinen  Kreislaufes  mit  ergriffen 
Wirb,  U)di)renb  in  ben  gewöhnlichen  %äilen  biefe  Zfytiinafymt 
nick  beobachtet  Wirb. 

ÜHircf;  bie  unmittelbare  (f  inwirf  ung  ber  Suft  auf  bk  £um 
gcnblä'Sckn  ergiebt  fia)  eine  S5egün(!igung  für  VitalitätSflormu 
gen  in  benfeiben,  fo  wie  bie  mit  abgerungen  &tofim  gefcfywä'ns 
gerte  SSlutmajfe  eine  Gelegenheit  mit  flefc  flirrt  jur  Ablagerung 
materieller  Steigungen  unb  jur  S5epoption  ber  tüva  im  SSlute 
enthaltenen  fck'büd)en  Stoffe,  wobura)  bie  (fntgünbungSbilbung 
angefacht  werben  fann. 

(*S  ift  aber  aua)  ber  große  §B(utrei$tktnt  ber  £ungen  an 
unb  für  ffa)  unb  bie  Siücfwirfung  alter  (EircutationSjlörungen 
auf  bm  fleinen  Kreislauf  in  IBetrac^t  au  hktyn,  woburcr)  bie 

28* 
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(Megenfyeit  pr  (fnt$ünbung£bilbung  wefentlio)  fcermefjrt  wer* 
ben  muß. 

(fnb(id)  iß  aucfy  ber  gufammeufyang  ber  gungennertten  mit 
bem  Vagus  p  beachten  unb  ber  Crinfluf}  p  berücfficfytigen, 
irelc^er  burcft  bic  SSitalitdtSßorungen  biefe$  9lertten  auf  ba£ 
gungenorgan  unter  gewiflfen,  weiter  unten  p  Utfitywnbm  Um* 
panben  ausgeübt  werben  fann. 

#.686. 

SDie  Pneumonie  fommt  \mt  unter  aßen  ^imme^ftriefeen 
$or,  iß  aber  bennod)  »orpgsweife  eine  $rant>it  ber  gemäss 
ten  unb  n6rbü$en  3Dw-  5fat'§duflgßen  wirb  fle  ba  beobaa> 
tet,  wo  eine  febnefte  SBerdnberung  in  ber  Lufttemperatur  unb 
dn  fdjnellc^  lleberfpringen  pr  norblia)en,  norbWeftUa>n  unb 
jiorbo|l(i$en  £öinbricl)tung  oorfömmt.  @^  gteft  bafyer  einzelne 
Qkgenben,  WO  bie  (Entpnbungen  ber  «KefpirationSorgane  unb 
fcefonberS  and)  bk  Sungenentpnbung  p  ben  enbemifc&en  RvanU 
Reiten  geboren.  3"  grofen,  an  §obe,  mit  <3cbnee  unb  (*i$s 
Waffen  bebetftc  (Sebirg^üge  grenjenben  Ebenen  ift  bie»  »or== 
gugSweife  ber  gaü.  3n  ben  nörbücfyen  JSüftengegenbett  giebt 
e$  Weit  fjdußger  bie  Bronchitis,  aU  bk  Pneumonie,  unb 
bann  mrift  nur  eine  UebergangSform  fcon  beiben,  a{$  Broncho- 
pneumonie auSgefprocfyen. 

£>ie  (Erfahrung  fyat  e$  nacfygewiefen,  ba$  c$  Seiten  giebt, 
in  welchen  bk  (Geneigtheit  pr  $(usbilbung  ber  Pneumonie 
fcorfyerrfcfyenb  iß,  wdfyrenb  fie  p  anbern  Seiten  p  ben  feücnen 
Grfd)einungen  gehört.  Qftn  folcfyeS  Söer^aitnig  bleibt  bann  öfc 
ter  eine  (dngere  Bieifye  fcon  gafren  anbauernb.  <So  fann  ia> 
au3  meiner  eigenen  ^Beobachtung  anfuhren,  bafi  im  anfange 
biefeg  3<*Wunbert6  M<  pm  3a§re  1822  dcfytc  £ungenentpu= 
bungen  üiei  Ijdußgcr  Dorfamen,  al$  narf)  jener  geit  gefcfyefyen 
iß.  ©ine  üor^errfd)enbe  ßationdre  (Stimmung  be$  Sebenepro? 
geffc^,  bie  pr  entpnbttcfyen  $ranffyeit£biltmng  geneigt  maa)t, 
übt  hierbei  ol^ne  gweifel  einen  wichtigen  Ginßuß  ai\$,  unb  wenn 
bie  3fl$K*|tk  &*$  BöinterS  unb  beg  gritylingg  f$on  an  unb 
für  ft'a)  bie  $iu6bi(bung  »ort  SBrußentjünbungcn  begünßigt,  fo 
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Peigert  felbige  bie  »orwaltenbc  Geneigtheit  unter  biefen  Um= 
flänben  fyttt  unb  wieber  bis  jur  epibemifcrjen  Verbreitung  ber 
£ungen  =  unb  £ttftröbrenent$ünbung. 

(2ine  inbunbuelle  SDiSpoption  für  bte  2fuSbilbung  ber  Sun* 
genentjtinbung  ernennen  wir  in  bera  jugenbüct)en  Lebensalter, 
in  einer  fräftigen  unb  fcollMütigen  ßonjlitution,  tnc&r  im 
männlichen,  als  im  Weiblichen  @cf$ft$t,  SSefonberc  Geneigt* 
$ett  für  bie  Pneumonie  tragen  aber  alle  biejenigen  S^bwibuen, 
welct)e  pd)  burct)  eine  arterielle  ßonflitution  unb  tk  floribe 
<Scr)Winbfuct)tSanlage  auszeichnen.  5Iuct)  b^Scrapfcr)e  spcrfonen 
finb  $ur  SluSbilbung  fcfyleicfyenbcr  Sungenentsünbungen  febr  ge* 
neigt,  (Sine  franr^afte  Anlage  treffen  wir  ins  ^fonbere  auct; 
bei  benjenigen  Snbiüibuen  an,  Weldje  früher  fc^on  eine  Pneu- 
monie überpanben  unb  üon  berfelben  eine  organifcrje  2>iSpo* 
fttion  su  ^üdfaüen  jurudb  er)  alten  r)aben. 

S3eac§tenSwertr)  ift  eS  aucr),  ba%  jebe  pärfere  Aufregung 
beS  fleinen  Kreislaufs  burcb  parle  (*rr)i£ung  beS  KörprrS,  über* 
madige  $(nprengung  ber  SRefpirationSorgane  unb  äftißbraudj 
fpirituöfer  Getränfe,  wenigPenS  momentan,  bie  SDiSpoption  jur 
SSilbung  ber  Pneumonie  im  $or)en  Grabe  peigern. 

§.  687. 

Unter  t>m  Gelegenr)eitSurfacr)en  pe^t  tit  plöglicr)e  9§bf6$s 
fang  beim  ersten  Körper  oben  an.  5im  fcr)ablicr;pen  ip  pe, 
wenn  pe  unmittelbar  tk  SRefpirationSorgane  betrifft,  @S  ge* 
fyört  fyierfyer  bie  plö£lia)e  5lMürjlung  beim  Xani,  bie  öinwir* 
fung  eines  raupen  falten  SJtorbwinbeS  auf  tm  burcr)  2(nprens 
gungen  ersten  Körper,  baS  unüürpcfytige  falte  SBabm  htim 
ersten  Körper  u.  f.  W.  '      . 

öS  fann  aber  aua)  fcr)on  jebe  parfe  Körpererr)i$ung  an 
unb  für  per),  jebe  ungewöhnliche  Sprengung  ber  SKefpirationS* 
Organe,  bie  Aufregung  ber  83lutbewegung  burcr)  ben  Sftijjbraud) 
fpirituöfer  Getränfe  bie  Sungenentjünbung  anfachen. 

2>ie  bereits  erwähnte  reijenbe  £uftbefcr)affenbeit,  welche  bie 
nörblid)e  Sßinbricfytung  mit  pet)  fütyrt,  öerbunben  mit  ber  fcer* 
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anberlicfyen,  &ft'#ö#(i$  m$ünbin Witimm§  im  fpateren  SBin- 
ter  unb  im  gntfyling,  fi'nb  nid)t  minbcr  al$  (MegentjettSur* 
factjen  ber  Pneumonie  in  $lnfd)lag  ju  bringen. 

§duftg  ge§t  bie  Pneumonie  au£  ber  rauinÜcrjen  $lu£breis 
tung  bcr  Pleuritis  unb  ber  Bronchitis  fcjerfcor.  2n  e*ner  &*s 
fonberS  natjen  S5e$ie|)ung  flel;t  ffc  auti)  jur  Phlebitis,  bei  mU 
d)er  nid)t  feiten  eine  metaflatifd)e,  btmi)  (üterablagerung  be= 
bingte  Pneumonie  auftritt,  ©itcrmetapafcn  geben  überhaupt 
häufiger  sur  S3ilbung  einer  metaftatifd)en  Pneumonie  äkran* 
laftung.  $Sä  tm  ^ocfen  fbmmt  tiefe  2(rt  ber  $ran£b;eit^ 
bilbung  tjaupger  im  Stadium  suppurationis  t>or,  auct;  bei 
großen  $lbfceffen  Wirb  fie  beobachtet.  (!benfo  geben  bie  Wla= 
fern  SSeranlajTung  $ur  ftymptomatifdjen  unb  metaftatifdjen  §lu$-- 
bilbung  ber  Pneumonie.  S5eim  £t)pl)u3  unb  anbem  aft^enü 
fctjen,  aber  aua)  bü  ent$ünbüd)en  giebern  förarnt  eine  ftympto; 
matifcfye  Pneumonie  nicfyt  fetten  cor.  $la<fy  ber  ßinroirfung 
bc$  §ftif$branbgifte£  unb  anberer  animalifcb^fauligter  Stoffe 
bilbet  fid)  öfter  eine  branbige  £ungenentjünbung  au$.  öbenfo 
fott  ba$  $ift  einiger  ©anlangen  biefe  SSirfung  äußern. 

ßine  reichhaltige  Quelle  für  bie  5lu£bübung  ber  c^ronis 
fc^en  Pneumonie  liegt  in  bm  $Dt)Scraffeen  unb  anberen  @cifte= 
feiern,  worunter  bie  burd)  eine  d)ronifd)e  metallifdje  fBergif= 
tung  gefegten  $ranfl)eit£utftanbe,  befonberS  bie  Qlrfenif-  unb 
Sftercurialoergiftung,  uorjug^tveife  au  bead)ten  ffnb. 

§.  688. 

&ie  anatomifcrppatfyologifdjen  ^erdnberungeu,  Welche  bat 
Sungengeroebc  burd)  bie  ßntjünbung  erleibet,  »erhalten  fid)  naefy 
bem  fcerfcfyiebenen  (El)arafter,  mit  bem  biefelbe  tjeroortritt,  tter= 
fd)ieben.  $vücfji'$tlicfy  ber  wahren  actioen  Pneumonie  laffcn 
fid)  in  biefer  S5eranberung  brei  (Srabe^abjlufungen  unterfcfyei* 
ben,  welche  man  aU  einfache  §lnfd)oppung,  rottje  §epatifation 
unb  graue  §epatifation  unterfdjiefccn  l)at. 

2>er  gelinbere  (Brab  ber  Pneumonie  füfyrt  eine  jlärferc 
SSlutanfüllung  im  £ungengevoebe  mit  fid),  bei  Welcher  bie  £uu= 
geublct^en  i^re  $Begfamfett  noa)  nidjt  gan$  eingebüßt  tyaben, 
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bie  SBcfcfcaffcm^cit  ber  9Mä$<$en  unb  be3  gelfgeroebeä  «od)  mer)r 
ifyre  3»te0ritdt  behauptet  unb  ^ö^ffend  eine  blutig  ferßfe  2ns 
f  ttration  gefunben  wirb,  ©er  eMjftnbctt  £l)eil  ber  £unge  jeigt 
tyier  eine  braune  ober  fycllrotbe  gärbung,  welche  von  ber 
grauen  ober  blaßrotfyen  ber  nid)t  entjünbeten  Partie  abpickt. 
S5ie  (Krepitation  unb  Siefijlenj  be»  StmgengewefceS  ift  nod)  vor* 
$anbcn,  erflere  jeboa)  f$wäct)er  aU  im  gefunben  Suflanbe.  fBeim 
S5rucf  bemerft  man,  ba$  bie  ©ubfianj  fefter  iß  unb  bie  Strogen« 
blähen  mebjr  glüfffgfeit  aU  Stift  enthalten.  Sftac&t  man  ei= 
jien  Csinfcfynitt  in  bie  (Subßanj,  fo  bringt  eine  blutig  wäfferige, 
flaumige  giüffigfeit  tjeröor.  £)ura)  SDrucf  unb  9lbwafa)en 
fciefer  angefa>ppten  spartieen  erhalten  fte  il)re  natürliche  gär= 
bung,  i^re  (Krepitation  lieber  unb  fcfjwimmen  auet)  wieber  auf 
fcer  Sberffäc&e  be$  SÖafferS.  SDie  gejtigfeit  beS  SungengewebeS 
tyat  bei  biefem  ©-rabe  ber  C^ntjünbung  noa)  wenig  verloren  unb 
man  fantt  bie  sSubftanj  ftarf  brttefen  unb  jerren,  bevor  fte  jer= 
reißt,  hierbei  ift  jebocfy  in  S8etra4)t  jtt  %k$m,  baß  e3  Zinnas 
^erungSpunfte  sunt  feiten  ober  teeren  (Brabe  ber  (*nt$üns 
bungSauSbitbung  giebt,  wo  ba$  Sungengewebe  mürber  erfcfyeinr, 
ftd)  leichter  äerbrütfen  (aßt  unb  überhaupt  fcfyon  einen  bereit 
$rab  von  örweictyung  erfahren  §at. 

fBei  manchen,  weiterhin  ju  bejeiefynenben  ^ntjunbung^ 
fällen,  wo  eine  paffive  Stasis  be£  S5lute§  vormaltet  unb  eine 
cacr)eftifcl)e  SBlutbefcfyaffenbeit  auf  bk  SSitbung-  ber  öntjünbung 
ntobipcirenb  einwirke,  fpringt  bie  erwähnte  83lutüberfüllung 
unb  bk  (2rWeict;ung  be£  ©ewebeS  befonber^  ftarl:  in  bie  £(ugen 
unb  nähert  ßa)  unter  Umftänben  felbft  ber  5iuflöfung. 

gm  f)öt)eren  ©rabe  ber  Pneumonie  werben  bie  £ungen= 
blähen  unzugänglich,  bie  £unge  ober  bie  entjünbete  @tettc 
berfelben  nimmt  eine  braunrote,  ber  £eber  gleia)enbe  garbe 
an,  ber  Umfang  ber  l'unge  ift  bebetttenb  vergrößert,  bie  &ufc 
flanj  ift  fcfywerer  unb  finft  in  (Stüefe  gefdjmitten  im ■  SSßajfec 
ju  SBoben.  gn  einjelnen  gällen  tjt  ber  Umfang  ber  Zungen 
fo  bebeutenb  vergrößert,  ba^  fte  an  bk  kippen  brücfen  unb 
bie  gan$e  ä5ruju)öfyle  auSfütfen.  3"  einem  folgen  fyöfyeren 
©rabe  ber  Pneumonie  pnben  mir  au$  faft  o^ne  2(u6na&tne 
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eine  gleichzeitige  gntjünbung  hti  Rippenfelles.  §(ud)  bie  SBron* 
<$ial$Weige  ttnb  felbp  bie  £uftro^ren  =  5Iepe  nehmen,  minbepens 
mit  ifyrer  (©cfyleimlwut,  an  ber  ßntjünbung  Xtyii.  Sfiac&t 
man  einen  (Sinfcfynitt  in  bie  ^ttbftanj,  fo  bringt  weniger  blu« 
tige  fcrjäumenbe  glüfffgfeit  rjert?or,  al£  beim  niebem  Grabe  ber 
Crntjünbung.  2lber  ba$  gungengewebe  fctjeint  aitö  einer  gros 
fiien  Sftenge  rotier  Granulationen  Don  fet)r  geringem  Umfange, 
bie  bicfyt  an  einanber  gebrangt  pnb,  ätifammengefefU  §tt  fet)n. 

2>iefe  Granulationen  pnb  bie  unwegfamen,  jum  ££)eil 
obliterirten,  »orjugäweife  bura)  tu  $luffa)Wellung  ber  0ct;leim= 
\)aut  aufgefüllten  &ungenblä3d)en.  Gleichzeitig  ijt  nun  ba$ 
Gewebe  bebentenb  mürber  geworben,  fctjon  ein  gelinber  S)rucf 
bringt  e$  &ttm  Serge^en,  fo  ba$  e$  ffa)  leictjt  in  eine.rotlje 
breiartige  SWaffe  umwanbeln  läfjt.  UebrigenS  t)at  fyier  nun 
alle  Krepitation  unb  bie  fonjtige  (flapicität  ber  Sungenfubpanj 
aufgebort. 

3e  uufyt  fiel)  bie  ßntjünbung  bem  ^oa)jten  Grabe  annähert, 
beßo  met)r  mifcfyt  pa)  mit  ber  blutigen,  weniger  wäjferigen  unb 
Weniger  fcfyäumenben  glüfpgfeit,  welche  au$  btn  gemachten 
<Sd)nittfIad)en  ^crborgebrücft  werben  fann,  ein  eiterartiges  Flui- 
dum ;  je  me^r  eine  cadjeftifcfye  SB(utbefcl?affent)eit  auf  tit  Wlo: 
bipeation  be$  $ranf&eii$projeffe$  einwirke,  bepo  mer)r  tritt  eine 
Hinneigung  zur  fcollpanbigeren  ^luflöfttng  ber  £ungenfubjtonj 
unb  eine  jaua)enartige  I5efcr;affenr;eit  jener  gebauten  giüffigfeit 
fyerfcor. 

3m  fyi>$pen  Grabe  ber  actitten  Pneumonie,  wo  bie  (fis 
terbilbung  |u  <©tanbe  gekommen  ift,  jeigt  pcl)  eine  organifcfye 
SSerdnberung  be$  £ungengewebe£,  bie  man  graue  §epatifation, 
auet)  wo^l  graue  (frwekr)ung  genannt  tyat.  2>aS  £ungengewebe 
fyat  jefct  eine  grauliche  geirbung,  ift  für  bie  £uft  ganj  unjus 
gänglia),  bie  2lnfcl)Wellung  unb  <3$Were  beS  £)rgan$  m$Ut 
pa)  Wie  beim  ^Weiten  öntjünbungSgrabe,  e$  ijt  je£t  au ßcror« 
bentlia)  mürbe  unb  weid),  unb  beim  ßinfcfyneiben  fließt  eine  auf* 
gelöfete  eiterartige  giüffigfeit  au$  bemfelben  fyerfcor.  3"  ein*s 
gen  gdlfen  erfennt  man  bura)  bie  £upe  noct)  bie  £ertur  be£ 
£ungengewebe$,  in  fielen  fyat  aber  bereite  eine  ttyeilweife  $(uflö* 
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fung  beffelben  <Statt  gcfunben,  ttnb  ber  mefyr  ober  weniger  com 
fiftente,  tneift  aber  metyr  aufgelegte  öiter  i|t  in  größeren  SKas 
feben  enthalten.  £ßir  §aben  rücfficWicfy  biefer  ßiteranfamtm 
lung  überhaupt  jwei  gdlle  $u  unterfcfyeiben:  berfelbe  ijt  entwe* 
ber  in  ba£  entjünbete  Sungengewebe  inpftrtrt  ober  ift  in  ein- 
seinen Slbfceffen  angekauft,  tiefer  ledere  gatt  ijt  jeboef)  ber 
feltenere.  §in  unb  wieber  bringt  ber  Qsiter  attefy  li$  in  bie 
größeren  Blutgefäße. 

SSei  ber  fubacuten  unb  c^ronifc^en  Pneumonie  ijl  bie  dt* 
terbilbung  mdjt  allein  bie  golge  beö  pfyeren  (fntäünbungSgras 
beg,  fonbern  fie  nimmt  aufy  ifyren  Urfprung  öfter  aus  ber  jur 
Eiterung  geneigten  Siat&efe  beS  Blutet  &ie  (Sitermetaftafen, 
bie  fid)  bei  ber  SSenenentaünbung  unb  fcet  großen  gellgewebS* 
abfeeffen  öfter  in  ben  £ungen  bilben,  fcfyeinen  eine  unmittelbare 
®epofiton  be$  eiterartigen  (Stoffel  mit  fiel)  gu  führen  unb  fdmett 
eine  fattligte  Siuflöfung  ber  @ubftan§  ju  bebingen. 

(?ine  branbige  Saß&rwrg  im  £ungengewebe  fömmt  Wat 
feltencr,  aber  bennoefy  l)in  unb  lieber  fcor.  SDie  <3ubftan$  ift 
bann  fcfywars  ober  fcräunlia),  §at  alle  Gonftflenj  verloren,  be* 
figt  einen  cfyarafterifüfajen  ©erua)  unb  jeigt  fi'a)  in  ©eftalt 
eines  an  ber  £unge  fyangenben  ober  üom  ßiter  umgebenen 
<Sa>rfe6.  Steffen  giebt  e$  auefy  eine  bem  SSranbe  wrwanbte 
sputre^cenj  ber  gungenfubftanj,  bie  jia)  bura)  ein  üoüfommneS 
gerfließen  unb  eine  jaucfyenartige  ^luflöfung  berfelben  ju  erfen« 
nen  giebt  unb  bei  folgen  ^neumonieen  »orfömmt,  bie  üon 
ber  Csinwirfung  be$  SttiljbranbgifteS  unb  anberer  fauliger  «Stoffe 
eräugt,  aud)  fyin  unb  wieber  beim  gaulffcber  gefunben  werben. 

3$  rechne  enblidj  noa)  ju  bm  anatomifefy  -  patfyologifcfyen 
föerdnberungen  be$  £ungengewebe$,  Welche  au€  ber  Crntjünbung 
^eroorgefyen,  bie  Snburation  unb  bie  SuberFelbilbung.  25ie  er« 
pere  fann  auf  acute  unb  djronifcpe  spneumonieen  folgen  unb 
fceseia;net  bie  Unwegfamfeit  unb  £)bliteration  ber  gungenbld^ 
<$en  an  ber  inburirten  Stelle,  wobei  eine  »ollftanbige  Umwanb* 
lung  ber  iDrganifation  be$  ($tmU$  uor  fia)  gefyen  fann.  &it 
Suberfelbilbung  ift  bagegen  bat  sprobuet  einer  befonberen  franf- 
fyaften  2>iat$efe  be$  Blutet  welche  bie  SfuSbilbtma,  einer  fcfclei* 
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djenben  <Subftan$ent$ünbtmg  ber  Zungen  begünfligf,  bie  nun 
ba$  bittet  ftirb  jur  2iu$fd)eibung  bei?  franf^aft  entarteten 
plaßifcfyen  (Stoffes,  an  n?eld)e  ff$  bie  IBifbuncj  Eon  Suberfefn 
mit  ifyrer  enbüc^en  gofgefranf^eit  reißt;  (<Siefr;e  85.  1.  §.  26.) 
gür  bie  belfere  föerjldnbigung  ber  (Symptomatologie  ber 
£ungenentäünbung  ijt  bie  nähere  ^enntni^  ber  l)ier  furj  be= 
Seideneren  anatomif$=patr;ologifcr;en  SSeranbcrungen  be3  (Beides 
be$  tvefentlia)  notfyroenbig,  unb  roir  fcerbanfen  biefelbe  befon* 
berS  ben  genaueren  ^Beobachtungen  ber  franjöpfc^en  £[er$te. 


Die  allgemeine  (Symptomatologie  ber  Zungen- 
ßntjünbung. 

§.  689. 

Sßie  fcei  allen  (fntäünbungen,  fönnen  toir  aufy  Ui  tot 
Pneumonie  topifcfye  (*rfcr;einungen,  SfteactionS  =  unb  50?ttleiben= 
fcfyafrSfymptome  unterfajeiben. 

gu  ben  erperen  gehören  ber  <Scr;mer$,  tcr  $nftm,  ber 
§(u$rou(f,  bk  Dl)Spnoe  unb  bie  Störung  ber  SKefpiration  übers 
$aupt,  fo  roie  bie  burcr;  bie  spereuffton  unb  SluScultation  üu 
erforfcfyenben  pl^jicalifcfyen  geicl)en.  Site  SKcaction$erfd)einung 
ijt  bat  gieber  su  betrachten  unb  unter  ben  SWitleibenfc&aftS* 
ftymptoraen  »erbient  befonberS  bie  SIngp,  ka$  SFiitleiben  ber  £c= 
ber  unb  be$  ä&tgenS,  bie  SSeranberung  be$  @efi$t$aitgbnitfc$, 
ber  $opffct;mer$  unb  bie  fyaujtg  fyerfcortretenbe  Neigung  ju  Des 
iirien  beachtet  jtt  tverben. 

3$  tvill  suerjt  bie  topifcfyen  ^ranffyeitgerfcfyeinungen  nä's 
$er  betrachten. 

a)  Der  <Sd)mer$.  Die  reine  Pneumonie  füfyrt  roobl 
!aum  jemals  eine  lebhafte  <5$meräempjinbung  mit  fia),  ha  bk 
lodere  £eytur  be$  £ungengeroebe$  unb  ber  geringere  SHeicfytrjitm 
an  ©mpffnbungSnerfcen  ba$  «perfcortreten  be$  @d&mer$e$  roenig 
begünfiigen.  SSo  bie  Pneumonie  üon  einem  lebhafteren 
^dmierje  begleitet  tvirb,  §angt  biefer  ah  i?on  einer  gleiajjeitia, 
eor^anbenen  (SMjimbung  ber  Pleura,  fotoie  eine  läjtige,  fpam 
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nenbe,  fcfymerjrjaftc  (f  mpfmbung  kirn  $(tr)mett  »orjugStocife  »on 
einem  entjünblia>n  $iitteibcn  bcr  Suftrofyrenjroeige  abgeleitet 
mtbin  muß.  UebrigenS  ijl  ber  JDrt  biefer  franffyaften  Gmpfins 
bungen  nicfyt  immer  übereinftimmenb  mit  ber  Stelle,  an  roel= 
cfyer  bie  (£nt$unbung  $ren  ©i£  l)at.  3>.fe  faftigc  (Spannung 
unter  bem  SBrufuxine  toeifet  5.  SS.  f<#on  auf  eine  Hebertraguncj 
ber  3iffcction  auf  bie  ©teüe  ber  £uftro[;ren=£&eüuna,  fcin.  $Sü 
pleuritifcl)en  sEffectionen  ioirb  bcr  ©d)mer$  oft  entfernt  oon  ber. 
entjünbeten  ©teile,  in  ber  ©egenb  beS  3voerct)felle6  empfunben 
u.  f.  ro. 

SDie  reine  Pneumonie  bebingt  met)r  tk  (fmpfnibung 
eines  {affigen,  nur  beim  tieferen  (ünattjmen  fcl)mer$aft  fpan= 
nenben  £)riiefeS,  ba%  (Befühl  oon  ©elftere  ttnb  §t$e  an  einer 
bejttmmten  ©teile  ber  §8 ruft,  tiefer  laflige,  bumpf  fd)mer= 
genbc  ^ruef  nnrb  meijlenS  nur  an  einer  ©teile  ber  SBruJt,  am 
tyäuflgften  in  ber  (Begenb  ber  falfcfyen  Stippen  empfunben.  &it 
»orfyin  ermahnte  fc&merjfcafte  fpannenbe  ßmpp'nbung  tyat  bage* 
gen  ifyren  ©i£  größtenteils  unter  bem  §3ruftbeine.  I8ei  einem 
tieferen  ©inatbmen  treten  biefe  (fmpfinbungen  beutlidjcr  rjerüor. 
$lu§  bem  ©efagten  ergebt  fiel)  fct)on,  ba$  bie  Pneumonie  im 
allgemeinen  nur  buret)  fe^r  geringfügige  franffjafte  (ümpfmbuns 
gen  begleitet  roerbe,  unb  £>a$  eS  oft  einer  großen  s2lufmer£fam* 
feit  unb  beS  forgfältigften  (ürperimenr?  erforbere,  um  über  ba$ 
Söortyanbenfetyn  berfelben  eine  genügenbc  ©i$erl)eit  $u  erlangen. 
SDer  Settraum  ber  ^ranr^eitsbilbung,  bie  befonbere  SBefenS« 
gejMtung  unb  ber  (Srab  ber  Kntjünbung,  ber  »erfcfyiebene  (Em* 
:pfänglicr;feitSgrab  beS  ©ubjectS  unb  bie  Kombination  mit  an- 
bereu  Brautzeiten  üben  auf  bie  me^r  ober  roeniger  beutfic^e 
göarjrnefymtmg  ber  bezeichneten  brürf'enben,  fc^mer^aften  Km* 
pftnbung  einen  roicl)tigen  Gtnflug  anß.  (*$  gtebt  in  ber  Xfyat 
fet)r  bebenfticbje  ^neumonieen,  roo  ber  ©cfymerj  ganj  fefyfr,  unb 
hü  ber  ct;ronifcf)en  Pneumonie  bilbet  fid)  tu  unangenehme 
Crmpffabung  meiljl  fo  langfam  unb  aftmäljlig  aus,  bafj  ber 
^ranfe  fi'O)  gfeid)fam  an  biefelbe  geroöfynt  unb  über  ifyre  ßris 
fienj  getäufcfyt  toirb.  (Eben  fo  unbeutlidj)  ift  biefelbe  bei  ber 
auf  einen  Heinen  dlaum  UföxMtm,  weniger  actioen  ^*ntjün= 
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bung.  5(u$  tiefem  allen  aber  folgt,  wie  wenig  ber  Mangel 
fd)mer$after  Crmppnbungen  in  ber  SSrup  für  ba$  $£idjtoorl)au= 
benfet)n  einer  £ungenent$ünbung  jeugt  ttnb  mit  welcher  SSorpc&t 
bteö  SRerftnal  bafyer  für  bie  £iagnofe  berfelben  benu^t  werben 
muffe. 

b)  SD  er  §uf!en.  SSerfefte  tritt  am  ftdrfpen  ^eroor,  wenn 
pcfy  bie  Pneumonie  mit  einer  Bronchitis  combinirt,  ijt  aber 
feine  fo  conjtante  (*rfd)einung  ber  reinen  Pneumonie,  alt  man 
gewi>r}nlid)  annimmt,  gn  ben  meinen  galten  begleitet  er  bie* 
felbe  atterbingS  unb  bei  ber  actioen  Pneumonie  mag  er  faum 
jemaB  fehlen;  bagegen  jietyt  er  bei  mannen  gormen  berfelben, 
Wie  |.  85.  bei  ber  rA)popatifd)en  unb  bei  ben  aft&enifd^en  unb 
mannen  fcfyleicfyenben  gormen  ber  £ungenentjünbang,  gar  fefer 
jurücf.  (fr  ijt  furj  unb  meip  ofyne  frarapffyafte  Aufregung  im 
$e$lfopf  unb  ber  Sufrrö&re,  infofern  nicfyt  gleichzeitig  eine 
Bronchitis  üorfyanben  ijt;  e$  ift  gleicfyfam  nur  ein  pa)  öfter 
wieberfyotenbeS  furjeS  $npo£en  jum  §upen,  toa$  pa)  in  man= 
djen  gaffen  freiließ  fo  (>dupg  wieberfyolt,  baß  e$  bem  Traufen 
fefyr  läpig  wirb,  Cur  Wirb  ttermeljrt  burd)  bk  ^Bewegung  be$ 
SBrußfapenS  unb  bie  tiefere  Snfpiration,  ift  im  anfange  ber 
^ranr^eit  metft  am  pdrfpen  unb  entWeber  mit  einem  wdfiferig 
flaumigen  Auswurf  oerbunben,  ober  awfy  ganj  trotfen.  3e 
nacr;  ber  SBefdjaffenfceit  ber  unten  gebauten  Sputa  »erbdlt  er 
pcfy  fpdter  »erfcfyieben  unb  tterfcfywinbet  bä  ben  leeren  (Kraben 
ber  ^ranffyeit  oft  ganj.  3"  ^tn  meipen  gdüen  pefct  ber  §u* 
Pen  jur  35ebetttung  ber  Pneumonie  in  feinem  gleichmäßigen 
föerfydltniffe  unb  ijt  bafyer  ebenfalls  bei.  ber  £>iagnofe  nur  mit 
großer  Umpajt  $u  benugen. 

c)  S«  &en  wicfytigpen  topifcfyen  ßrfcfyeinungen  M  ber 
Pneumonie  gehören  bie  Sputa.  0ie  pnb  ba$  sprobuft  ber  mit 
ber  Gntyünbung  im  Sttfammenfyange  Pefyenben  franf^aften  (Secre* 
tion  in  ben  ßungenbld'^en  unb  »erhalten  pcfc  bei  ben  üerfdjie* 
benen  SßefenSmobipcationen  ber  Pneumonie,  fowie  naefy  ber 
»ergebenen  (SrabeSauSbilbung  ber  Äranf^eit  »ergeben. 
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gm  95eginnen  einer  mdfiig  actiuen  Pneumonie  wirb  nur 
eine  geringe  Quantität  WcijTerigcn  <Scb;leime$  ausgelüftet,  Mb 
nimmt  berfelbe  aber  mit  ber  »orfcfyreitenben  5(uebilbung  ber 
Cntjünbung  eine  eigentümliche  SBefc&affen&eit  an.  (f$  fefylt 
bie  ^bfonberung  bei  einer  intenfioen  aetwen  Pneumonie  oft 
ganj,  bafyer  fehlen  benn  aufy  bie  Sputa  unb  ber  §u|len  bleibt 
troefen.  SSei  einer  madigen  9Iu$bilbung  berfelben  aber  werben 
bie  Sputa  ädfyer,  Fiebriger  unb  mefyr  sufammen&ä'ngenb,  wegen 
größerer  SSeicr^altigfeit  an  in  tu  2Ibfonberung  aufgenommen 
ner,  burd)  bie  Gntjünbung  'aufgeriebener  plaftifdjer  £t)tnpl)e. 
Q$  erlangt  ber  Auswurf  eine  entfcfyiebene  gallertartige  Qonfiftenj, 
Wie  hü  ber  ßronchopneumonia  rheumatica,  nur  ta$  er  t)ier 
nicfyt  fo  copiö*  wirb.  SDiefe  (*igentl)ümlid)feit  fprid;t  übrigens 
immer  für  einen  £öb)eren  ©rab  ber  (Sntu'inbung.  S3ei  einer 
madigen  Pneumonie  werben  tu  Sputa  sttgleid)  innig  mit 
SBlut  gemtfcfyt  unb  e3  fuinbelt  fiel)  hü  berfelben  nic^t  um  SSlut* 
greifen,  tie  ber  Bronchitis  angeboren,  fonbern  um  eine  rojb 
farbige  SBefcfcaffenfyeit  berfelben  (Sputa  fenuginosa).  3"  ^inis 
gen  gdllen  finb  bie  Sputa  aud)  ganj  innig  mit  reinem  S3lute 
gemifc^t  unb  bei  einer  Überwiegenben  StaffS  be$  SMufeS  fömmt 
aud)  ein  reiner  blutiger  Auswurf  »or.  <So  lange  tu  Pneu- 
monie in  einem  heftigeren  (Brabe  anbauert,  fo  lange  behält 
anfy  ber  Auswurf  bie  angegebene  eigentümliche  SSefdjaffenfyeit. 
SKit  bem  $la$ia$  berfelben  verliert  fict)  bie  roßfarbige  SBefc&af* 
fenfyeit  unb  tu  S^ig^it  bejfelben  unb  er  nimmt  wieber  bie 
&ualrtä't  be$  einfachen  ©cfyleimeS  an,  geigt  bann  auet;  über* 
tyaupt  biejenigen  Skrdnberungen,  bie  hü  ber  Bronchitis  ttor* 
fommen.  SSei  ber  äußerften  §eftigfeit  ber  Pneumonie  fyört 
ber  Auswurf  meijt  ganj  auf,  weil  bie  ^ecretion  in  ben  £un* 
genblctedjen  ftoeft.  Snbeffen  fommt  e$  auc^  im  Verlauf 
ber  Pneumonie  üor,  bafj  trofc  ber  »or  fieb;  getjenben  2lbfon= 
berung  ber  Auswurf  bennoefy  ftoeft,  unb  e$  fönnen  hierbei  con* 
curriren  eine  überaus  grofje  Säbicftüt  ber  Sputa,  eine  ttom 
Nervus  vagus  auSgefyenbe  frampfljaftc  gufammenfdjnürung 
ber  feineren  SBroncfyialjWeige,  eine  lleberfüllung  be$  gungenges 
webeS  unb  ein  baburefy  bebingteS  mangelnbeS  flöirfungSt'ermfc 
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gen  unb  tln  fe$r  grofjer  ©crjrod'djeäupanb ,  bei  U)elet)em  e$  an 
ben  nötigen  Gräften  sur  (fjrpectoration  fel)lt. 

3n  einigen  galien  erfahren  bie  Sputa  beim  unglütf'lidjett 
5(u£gang  ber  ^ranfl;eit  fttrj  cor  bem  £obe  noct)  eine  befonbere 
SSerdnberung,  inbem  pe  eine  mer)r  bunlle  garbe  annehmen  unb 
mit  graurottjen  glecl'en  gemifdjt  derben,  ttie  fyin  unb  hiebet 
im  legten  (Stabium  ber  Phthisis  beobachtet  n>irb. 

(SS  giebt  aber  überhaupt  noa)  manche  befonbere,  beadptenSs 
\wttfye  ä$erfd)iebenr)eiten  in  ber  S8efd;üffenr)eit  ber  Sputa.  «Sie 
nehmen  5.  18.  f)in  unb  voieber  eine  rein  blutige  SSefcbaffenfyeit 
an,  ivie  oben  bereite  angebeutet  roorben  ifl,  unb  lafien  bann 
auf  eine  geringere  pt)(ogipifcfye  SDiatfyefe,  aber  auf  eine  über? 
ttnegenbe  (StapS  be§  S3(utc$  fließe».  <Se£r  oft  pnb  pe  auf- 
fatlenb  gelb  gefärbt  unb  bu$  meift  in  folgen  galien,  tvo  eine 
gallic^te  S)iatr)efe  bei  ber  $ranfr)eitebi(bung  eine  9\oIIe  fpielr. 
S3ei  ben  cadH'Ctifdjen  Pneumonieen  unb  bei  ber  branbigen  dnU 
jünbung  pnb  bie  Sputa  fyin  unb  lieber  grün,  fcfymujig  grau, 
aufgelöfet  unb  übelriectjenb.  Sffienn  bie  Pneumonie  itjr  brit* 
tc§  0tabium  erreicht,  roirb  ber  5luSnwrf  oft  eiterartig,  oft  iflfc 
bieS  aber  auct)  ni$t  ber  gall.  ty\i#  biefem  allen  folgt,  ba$ 
bie  Sputa  jroar  ein  fefyr  ruid)ticjeS  Söterfmal  für  bie  fdturtfyi* 
Iung  ber  £ungcnentn'inbung  barbieten,  ba$  aber  bie  $l6n?efen= 
tyeit  ber  angegebenen  cl)aracteriftifa)en  SBefdmjfenbeit  bit  (*yt(?en$ 
berfelben  nid)t  immer  negire,  bci$  überhaupt  au$  bem  befonbem 
S&rfcalten  ber  Sputa  nid)t  immer  auf  einen  entfpredjcnben  §11= 
panb  ber  (fntjünbüng  gefd)(ofTen  derben  barf. 

(1)  £>ie  2ltl)mungSbefd)rüerbe  gebort  ju  ben  nndtfig* 
pen  ü'emijeidjen  ber  Pneumonie  unb  fann  pcf)  in  einem  tter* 
f  ergebenen  ©rabe  au£fprea>n,  je  naci)bem  ber  ©rab  unb  Vit 
$lu$beljnung  ber  ßntjünbung  fcld)c$  bebingen. 

SDer  ^ranfe  fül)(t  ein  §inbernijl  beim  3ltt)men  in  bei 
SBrup,  fyßi  e6  unmogltd)  mad)t,  tief  einatmen  ju  fönnen. 
©eine  Snfplratjpfi  ip  bafycr  fur$  unb  feaupg,  ba$  3JuSatl)men 
bagegen  ol)ne  SBefdjroerbe  unb  bie  au£geatl)tnete  Stift,  mim 
ax\i)  nict)t  immer,  bennoefe  öfter  auffalicnb  l)ci£.  &er  SSerfud) 
be$  tieferen  Ginatlnnens  üermetyrt  bie  (Spannung  in  ber  83rup 
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tmb  ben  fehlerhaften  3>rucf,  reist  attcfy  jum  $uflen.  Gbenfo 
Wirb  bic  $U$mtmg$befc&werbe  bttra)  bie  äSeränberung  ber  £age 
üermeljrt.  S^tetft  weisen  bic  Traufen  bic  Sage  auf  bem  diüf« 
feil  mit  etwas  erster  IBrufl.  Seltener  jie&en  fie  bie  Weitem 
läge  öor.  3c  mcfyr  bic  £ltl)mungSbefcl)werbc  annimmt,  befio  mefyr 
wählen  fi'e  eine  erf)i^tc  Sage  beS  Kopfes  unb  ber  SBrufr.  (& 
ijt  übrigens  leicfyt  einjufetjen,  ba%  6ci  partiell  befcl)ranften  Pneu- 
monieen  bie  $ltl>mungSbefcl)Werben  »iel  geringer  fein  muffen, 
als  bei  einer  wetteren  $luSbel>nung  ber  (Sntjünbttng.  3^  *$ 
giebt  fd)leid)cnbe  begrenze  Pneumonieen,  wo  Wir  nur  eine 
febr  geringe,  faum  bemerkbare  (Störung  ber  Sxefpiration  Wafyr* 
nehmen. 

3e  metyr  aber  bie  (fntjünbung  an  $IuSbe§nung  unb  (£ra« 
beSauSbilbttng  gewinnt,  befto  weniger  35efä'&igung  bleibt  ben  Sun* 
gen  für  ben  9\efpirationS»organg,  befto  mefyr  fliegen  Uc  ^ranfeit 
bie  Sungen  inftinftmafng  jit  fronen,  unb  eS  werben  bafycr  alle 
§ülfSapparate  in  eine  größere  S^ätigfeit  üerfcgn     8öir  ftnben 
bat)er  bei  ben  fyöl)eren  ©raben  ber  Pneumonie  äiK  ^Bewegung 
ber  5tafenf!üget  unb  ein  gleichzeitiges  Mtfjmm  burefy  ben  Sftunb; 
Wir  fefycn  eine  ftarfe  2lufs  unb  ölbbewegung  beS  SSrujHaftenS, 
eine  fMrfcrc  SBirfung  beS  gwercfyfefleS  unb  eine  SE&eilnatyme 
ber  SBaucfymuSfeln ;  ja  bei  tm  l)öa)jlen  (Kraben  ber  Pneumo- 
nie unb  beim  größeren  Verfall  ber  Greifte  beS  Traufen,  beob* 
ad)(en  Wir  üor$ugSWeife  eine  Respiratio  abdominalis,   Wobei 
baS  gwercfyfell  ben  gletcfyfam  feftjtefyenben  S5ruftfajten  auf*  unb 
abjie^t,  bk  $alSmuSfeln  mit  agiren  unb  fia)  oft  eine  (£rube 
in  ber  Qkgenb  ber  <Scb(üffelbeine  biibtu   SBei  ben  fyöfceren  ^ta- 
ten ber  2ltfymungSbefa)werben  fyaben  bie  Traufen  öfter  baS  ©es 
füfcf,    als   wenn  ibnen  ber  SBruftforb  bura)  ein  SSanb  jufam* 
mengefännrt  würbe.    3n  einjelnen  gälten  beobachten  wir  SRe- 
miffionen  M  biefen  SBefa)Werben,  unb  ^war  öor$üglicfy  bann, 
Wenn  fiel)  eine  Bronchitis  mit  einmifd)t.    Witt  ber  Steigerung 
biefer  S3efa)Werben  ttermefyrt  fiel)  übrigens  au$  bie  Slngjt  unb 
Unruhe  beS  $ranfen,  wie  folcfyeS  weiter  unten  na^er  angege* 
ben  werben  wirb. 
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e)  (Sine  fe§r  große  SSebeutung  für  bie  (Srfenntniß  ber 
Pneumonie  fwben  bie  burd)  bie  spercuffion  unb  5iuScultation 
gu  erforfd)enben  p&i)ficalifd)en  Sfterfmale. 

«•)  SBaS  bie  spercuffion  anbelangt,  ft>  beobachtet  man  itt 
fefyr  Dielen  galten  im  erjlen  (Brabe  ber  (*nt$ünbung  feine  auf- 
fallenbe  SSerminberung  beS  gellen  langes  an  ben  S3ruftman= 
bttngen.  Wltift  wirb  ber  SöieberJaH  ber  spercufffon  nur  bun= 
fei,  aber  ma)t  gan$  matt,  Wegen  ber  noa>  üerfyältnißmäßig 
Stemlia^cn  Stenge  £uft,  mlfye  bie  £ungenblaSd)en  bura>ringt. 
3lm  bellen  ijl  eS  in  bem  galfe,  wo  nur  eine  Sunge  erf  rauft 
ift,  bie  gcfunbe  <^eite  abtoecfyfelnb  mit  ber  franfen  .31t  percutU 
ren  unb  fo  ben.  SEon  in  beiben  <5ütm  $u  fccrgfcicfyen.  Söo  beibe 
Zungen  franf  finb,  Wirb  biefe  »erglci$enbe  spcrcttffi'on  freiließ 
fein  Sftefultat  hervorbringen ;  ebenfo  ift  eS  aua)  bann  ber  gaff, 
Wenn  tit  (Sntjünbung  im  Gentrum  ber  £unge  ober  tiefer  an  ber 
SSftffö  berfelben  ifyren  0i$  t>at.  ^ttc  bebeutenbere  SBlutftof« 
fung  üerminbert  aucl)  ben  Söieberfyaff/  barum  wirb  ber  Xon 
mit  ber  fteigenben  ßntjünbung  immer  matter.  SBei  ber  2luS* 
Übung  ber  spereuffion  muß  man  attd)  bcrucffic&tigen,  bafi  an 
ber  regten  (Seite  bie  £eber,  an  ber  linfen  bie  SM$  ben  £on 
matter  mad)e. 

ß)  £)ie  5(uScultation  weifet  uns  (leerere  ätterfniafe  naa), 
bie  einen  um  fo  größeren  SBertfy  fcaben,  als  wir  bei  einer  üors 
fyanbenen  SSerbttnfelung  ber  eigentlid;en  CrntjünbungSftmiptome 
von  iljnen  allein  bie  SDiagnofe  ableiten  muffen. 

SDer  erfte  $rab  ber  £ungenent$ünbung  jeid&net  fl$  beim 
£eben  baburefy  au$,  baß  bie  entjünbeten  £öanbungen  ber  £un= 
genblaScljen  eine  mit  S5lut  ttermifdjte  fcfyleimige  unb  feröfe  glüf- 
figfeit  abfonbern,  bie  beim  2>ura)tritt  ber  £uft  Olafen  bilbet, 
bereu  gerplagcn  ein  befonbereS  QSeräufd)  »erurfadjt,  bemjenigen 
äfynlicr;,  welches  baS  9\oßcn  eines  ©tuefei  getteS  ober  baS 
spraffeln  beS  <3afjcS  auf  glityenben  SXotym  bewirft;  eS  laßt 
\ia)  aua)  mit  bem  $mjkm  ber  gefunben  gungen  vergleichen, 
Weites  man  beim  Srud;  beobachtet.  S>ieS  ©eräufd)  $at  man 
feines  fnißernbeS  Gaffeln  genannt,  unb  eS  maa)t  eines 
ber  wid)tigflen  geilen  beS  erßen  (BrabeS  ber  Pneumonie.   £S 
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ift  btmwfer,  wenn  t$  in  ber  £icfe  jber  £ungenfttbftan$  (t'cfy  fce* 
jtnbct  nnb  betulicher  ttnb  geller,  Wenn  bie  C5ntjünbung  an  ber 
JDberfladje  it)ren  <8i£  bat.  SDa  bie  Pneumonie  am  bdufigpen 
an  ben  unteren  Sungenlappen  öorfömmt,  fo  ift  baflfelbe  aud) 
meift  an  ber  SBafite  ber  Wintern  SBrußwanb  in  ber  $egenb  be£ 
unteren  SBinfefö  bei?  <S$ulterbfatte3  unb  an  ben  Vetren  am 
betulichen  ju  »ernennten.  5lnfdng(icr)  mtfe^t  cß  ftd)  atta^  mit 
bem  &tl)mung£gerditfcl),  fo  ba$  beibe  jugfeuö  vernommen  wer* 
ben,  bann  gewinnt  e£  aber  mit  ber  ttorfcfyreitenben  (£ntjünbung 
tu  JDber&anb,  fo  ba$  e£  enblid)  ba$  ${tbmung3gerdufd)  ganj 
tterbecir.  Verliert  bagegen  bie  ^ranf^eit  an  §eftigfeit  unb  läßt 
bie  Slbfonberung  nad),  fo  vertiert  fta)  aua)  ba£  fniffernbe  SSafc 
fein  unb  ha$  5U|>mimg£gerdufd)  tritt  Wieber  an  feine  Stelle. 
S5ei  ber  grofjen  SBic^tigfeit  biefe£  S^terfmale^  für  bie  ^iagnofe 
ber  oeculten  Pneumonie  wirb  e£  nic^t  am  unrechten  IDrte  fetyn, 
tk  UnterfcfyeibungSmerfmale  biefeS  frriflternbcn  $vaffeln£  üon  an- 
bern  d^nlia^en  (frfcl;einungen  ^erüorui^eben.  (SS  entfielt  üon 
einer  Stenge  Heiner  S3ld£$en,  Welche  flogweife  jerplagen ;  fytx* 
burd)  unterfdjeibet  es  ßc&  $on  tem  grob  unb  r)alb  fnijternben, 
fowie  »on  tem  (Sdjleimraffeln,  beren  Olafen  größer  unb  wenis 
ger  jablreicr;  ft'nb.  &$  wirb  hei  biefem  fein  fnifternben 
Siafieln  aucr)  eine  eigentpnilidje  Sroc!ent)eit  Wahrgenommen, 
bie  üon  ber  gd^igfeit  ber  Slbfonberung  abfangt,  wdbjrenb  man 
bei  ben  übrigen  Wirten  hk  ^Bewegung  einer  jlüfjigen  Materie 
beutlia)  ernennen  fann.  $lud)  finb  fyier  bie  einzelnen  SSId^en 
gleid)  groß,  bei  ben  anbern  Wirten  aber  balb  größer,  balb  flet-- 
ner.  Chiblid)  nimmt  man  bie£  $nij?ern  nur  wdbrenb  be$  (fim 
atbmenS  wafyr  unb  eS  üerfc^winbet  nid)t  bei  ber  abgednberten 
£age  beS  Traufen,  ober  naa)  bem  bewerfjMigten  Auswurfe, 
wäfyrenb  bie  anbern  Wirten  fyierburd)  eine  wefentli^e  5lbdnbe> 
rung  erfahren. 

§at  bie  Pneumonie  ben  ^weiten  (3rab  ber  $Ut3bilbung  er= 
langt,  fofinbet  man  ba$  natürliche  ^mttngSgerdufer)  in  ben  XtyU 
len,  welche  bem  0i£e  ber  ßntjünbung  entfpreeben,  aufgehoben, 
weil  bie  Stift  in  bie  obflruirten  £tmgenbld£a)en  nid)t  mefyr  ein= 
bringen  fann.    2>ie  in  ben  SBroncfyien  angekaufte  Stenge  ber- 
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fefben  bebingt  nun  aber  ein  SBfofrn,  aljnlify  bem  SBfafen  einei 
SBIafebafgei,  roelebei  SSroncbialrefpiration  genannt  wirb,  bfam 
unterfcbeibet  brei  £(rten  berfelben:  eine  bfoßc  -SBerftärfting,  triebe 
man  finbUdje  9ufpiration  nennt,  bic  eigentliche  SBrond)ia(re* 
fpiration  ober  bai  fyawfyznbe  Mtfymm  unb  bic  Sracbealrefpira* 
tion,  auo)  bai  $puften--2Itbmen  genannt.  2>ie  erjiere  2(rt  fann 
fowobl  ein  geicpi  bei  Uranien,  a(i  bei  gcfunben  gujtanbei 
fefyn,  inbem  öfter  bie  gefunbe  Sunge  burd)  an  oerftärftei  2Itb- 
mzn  ben  Söerlufl  |a  erfreu  fuc£>r,  toefcber  btircb  bie  franfe 
©ubjknj  herbeigeführt  rmrb.  &a$  ^auc^enbc  5lt^mcn  ijt  oem 
ftarfcn  ßinbfafen  in  bie  bol)fe  §anb  ju  oergfeicben  unb  ali  bie 
gewöhnliche  Sttobiftcaticn  bei  tl^meni  bei  ber  rotben  §epatifa*- 
tion  au  betrauten.  3)ie  £rad)ea[refpiration  ober  bai  ^ufU 
Sltbmen  fömmt  nur  in  feltenen  gäüen  unb  jroar  bei  einer  fe£)r 
Weit  auigebreiteten  Sungen^epatifation  oor. 

©er  §uffen  giebt  bei  ben  bohren  Kraben  ber  Pneumo- 
nie  bai  ©eftu)[  »om  SDafein  einei  $anafi,  inbem  ber  £uft= 
flrom,  anftatt  in  ben  »crf$iof[enen  gnngenblai^en,  nur  in  bm 
£iiftrobrenajten  circutirt.  Wim  fyai  biefe  $lrt  bt$  §u|teni  SR6> 
renfeuften  genannt. 

gafft  man  ben  Traufen  fpred)en,  rodbrenb  man  attieuf* 
tirt/'fo  toirb  bie  «Stimme  beffelben  in  geiMJfen  £onen,  gfeia> 
fam  al»  fprä'cbe  er  burd)  formale  SKöbren,  roieberbaüen,  obne 
ha%  bic  (Stimme  bod)  gerabe  burd)   bic  S?(%e   bei   Gt)linberi 
ginge.    £Diei  ift  bie  35roncbialßitnme,  SBronc&opbonie.     <8ie  ijl 
feferoaeb,  ivenn  bie  §epatifation  tiefer  in  ber  <öubf!an$  ber  £unge 
%%t,  unb  mirb  in  beut  Wiaafo  beutfid)er,  aU  fie  fio)  ber  £)ber- 
pacbe  bzi  £)rgani  nähert.     85crjugjicb  jlarf  ift  fie  aber,  toenn 
bie  (Sntjünbung  ben  obern  gungentbeit  ergriffen  ty\t,  inbem  bie 
SBrondjiuljfoeige  t)ier  einen  größeren  SDlircfymrfrer  baben.    Wim 
bort  fie  bann  am  betttlicbjien  an  bem  oberen,  inneren  unb  an 
bem   unteren  Söinfcl    bzi  <5d)u(tcrb(attei,    n>ie   aud)    in   ber 
Fossa  supra  -  et  infraspinata.     SJiefe  SBvoncbialflimme  oers 
voanbelt  ftd)  manchmal  attcb  in  eine  mccfrrnbc  (Stimme,  inbem 
fie  ctroai  iittemb  n>irb  unb  ftpfjroeife  roieberballt.   ®k$  ift  bie 
SBrona^o^egop^cnie,  bie  befonberi  bei  ber  spicttritii  oorfömmt. 
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33eim  britten  (Srabe  ber  Pneumonie,  wo  bie  eiterartige 
Infiltration  eingetreten  iffr,  ffabet  ebenfalls  ba»  $8rond)ial--2(t^ 
men,  bie  33rond)epbonie  tinb  bie  SPiattigfeit  ber  83rußrefonan§ 
(Statt.  SSei  ber  fcollflanbigeren  Snflltration  aber,  bei  ber  bie 
£ungenfubftanj  fieb  in  einen  S5rei  »erwanbelt  ^at,  fann  man 
an  ber  franfen  Stelle  burcbauS  fein  $ltbmung$geräufcr;  war)r« 
nehmen,  weil  bie  Öubflan^  jur  Sortierung  be$  Xcm$  unfähig 
geworben  ift.  guweilen  wirb  tytt  aber  ein  ©urgeln  gebort,  weis 
cb;e$  äugleid)  mit  einem  ftärferen  Auswurf  fcert>unben  §u  fein  pflegt. 

S&enbet  fid)  bie  Pneumonie  »on  ber  ^weiten,  fetten  üon 
tfjrer  britten  ^rogrefjionsftufe  sur  gertbeilung,  fo  fcerfebwiriben 
bie  (jier  aufgeführten  SWerfmale,  e$  tritt  wieber  ein  rmfternbeS 
Gaffeln  ein  unb  gebt  meifl  in  ein  <Sa)leimra|Teln  über,  wä'b= 
renb  jugleier;  ba$  natürliche  ^ttymungSgeräufcr;  naa)  unb  nacb) 
Wieber  spiaß  gewinnt. 

3ft  ^  Pneumonie  mit  Bronchitis  »erbunben,  fo  übers 
Wiegt  ba$  C(^(eimra(fe.ln  unb  ba$  $niftern  Wirb  meift  üerbun* 
Feit.  S3ci  ber  Söerbinbung  mit  Pleuritis  fömmt  tk  oben  bejeia> 
tiete  $£roncbo:$legopbonie  aU  bie  bejtänbigjle  ßrfc^einung  t>or. 

UebngenS  ift  lcta)t  einuifeben,  baj*  bie  tytx  aufgeführten 
p^fifalifa^en  Sfterfmale  ber  Pneumonie  bei  einem  fetyr  geritts 
gen  Umfang  unb  tieferen  0i£  ber  Entjünbung  leicht  unbeacr)* 
tet  bleiben  fönnen. 

Eben  fo  fefyr  muf;  berütfficfytigt  werben,  baf$  fte  befonber$ 
nur  mit  ber  gleichzeitigen  Erwägung  ber  übrigen  J^ennjeicben 
ber  Pneumonie  einen  Söertt;  erbalten,  für  fid)  allein  aber 
leidjt  ju  Xättfcbmigen  führen  tonnen,  ta  biefelben  aua)  bei  an* 
bereu  ÄranfbeitSjufta'nben  ber  Zungen  üorfommcn.  &>ennod) 
bieten  uns  biefe  Sföerfmale  ein  wichtige*  §ülf$mittel  bar  Ui  ber 
Erforfcbung  be$  ©rabeS  unb  be$  Umfanget  ber  Entäüubung, 
fowie  bei  ber  Ermittelung  ber  Verborgenen  Pneumonieen,  unb 
uerbienen  bafyer  alle  mögliche  S3erüdTfa;tigung.t  3br*  ß*for* 
febung  fegt  aber  Uebung  i>orau$,  bie  per;  baber  jeber  praftifcfye 
Sirjt  erwerben  follte. 

gu  ben  p!)i)jicalifcben  SOverfmafen,  welche  Ui  einem  tyty-- 
ren  QJrabe  ber  Pneumonie  vorkommen,  gebort  enblia)  noa)  ber 
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faxte  §erjflöf?.  SDie  grofjc  §fo$be$mmg  beffelben  nrirb  babureb) 
Ijerfcorgebrac^t,  baf?  bie  §ur  feflen  9Wa(fe  geworbene  &unge  ben 
«Stofl  bcjfer  fortpflanzt1. 

f.  €90. 

£>a§  gieber,  welc&eS  aU  -S?cacttöngerfd6rcinung  bie  Pneu- 
monie begleitet,  fleigt  tinb  fallt  mit  berfelben,  tritt  meU 
fleug  gleichzeitig  mit  bem  Anfang  berfelben  ein  ttnb  fel)lt 
nur  in  einzelnen  befonberen  gäüen,  fcor^ugSroeifc  bei  man? 
ct)en  Strien  ber  d)ronifd)en  Pneumonie  ttnb  bei  fubacuten  gor? 
men,  hie  nur  auf  einen  febr  f (einen  Umfang  befdjrä'nft  fint>. 
-©er  gro$e  (Befaflreidjt&um  in  ben  Surigen  begünftigt  bie  d\ii& 
nnrfung  ber  (Sntjünbung  auf  ba$  §er$  unh  ©efeiflfoflem  atK& 
gang  befonberS  unb  hie  unmittelbare  dinroirfung  berfelben  auf 
eine  größere  95futmaflfc  giebt  aud^  bie  SSeranlaflfung  jur  fdmel* 
leren  unb  entfdjiebener  au$gcfpro'tt)cnen  qualitativen  ?8erä'nberung 
berfelben,  hie  fi$  in  ber  tyerüorflec^enben  entu'tnblicben  SDiatbefe 
£e$  83lute€  unb  in  ber  SBilbung  einer  flaueren  Crusta  pblo- 
gistica  auf  t>em  au$  ber  über  gelajfenen  Sltite  cutSfpricfyt. 

SßaS  nun  ha$  gieber  anbetrifft,  fo  fünbigt  fieb  fola>S  in 
t>en  meiflen  gäüen  mit  einem  fletrferen  grofle  an,  infofern  über* 
^aupt  tion  einer  reinen  unb  felbflflä'nbigcn  Pneumonie  bie 
Stele  ifl,  benn  bei  ben  combintrten  unb  ft)mptomatifcben  gor* 
men  erleibct  tiefe  Siegel  allerbingS  eine  fyäuflge  9lttfna&me.  (f$ 
flellt  fid)  im  tlnfawjc  unb  bi^  gu  bem  geitpunfte,  &o  täteVfc 
Ijcre  ©rabe^auSbilbung  ber  dntjünbung  eingetreten  ifl,  aU  eine 
reine  Synocha  bar.  ©ie  Jpige  ifl  baljer  üer^dlmignwflig  grofl, 
ber  spttls  imt  bebeutenb  frequent  unb  weniger  bart,  aber  boclj 
auSgebetynt,  fo  h\$  man  i^n  ben  breiten  fdiU  genannt  §at, 
auflerbem  UeiU  er  regelmäßig.  25er  Mtante  flagt  lebhaft,  fyat 
tikl  SDttrfl,  Neigung  Jttr  ©ttt&foerflopfttng,  einen  rotl>cn  flam- 
menben  Urin,  ein  rotrjeS,  aufgetriebenes  ©effcfcr,  anfänglid)  eine 
mebr  feuchte,  fpdter  aber  eine  troclene  §aut.  £)ie  £fceilna§me 
beS  9?er»enft)flem3,  falls  nicfyt  eine  befonbere  franfyafte  inbi&i» 
buelte  SDispofltion,  roie  5.  35.  bei  Xrinftm,  »ornmltct,  flefyt  im 
Sranf$rtt£bUfc€  febr  jutücf. 
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SQBenn  bk  Pneumonie  aber  jutn  r)tf()eren  (Brabe  fleigt, 
peranbert  fid)  ba$  $ranf&eit$bilb  fefyr  bebeutenb.  9Ktt  ber  jti= 
nefymenben  Snfararung  bes  SungengewebeS  erfeibet  ber  fleine 
Kreislauf  bura)  biefeiben  eine  bebetitenbe  (Störung.  3Der  $j)ul£ 
Wirb  Weicfy,  Hein,  fe£>r  frequent,  bleibt  jebod)  meift  regelmäßig. 
2>ie  spulsfrequenj  fleigt  oft  über  120  ©djläge  in  ber  Minute. 
&k  $i£e,  bie  $Jngjt  unb  Unruhe  be3  $ran£en  fiub  nun  fefyr 
grof?,  feine  §attt  trod'en  unb  fefyr  t)eif?.  3<$t  fHüt  fiel)  aucr; 
ber  toeirer  unten  atijufü^renbe  eigentümliche  (Bcfid?t6au$brud;, 
fcefonberS  eine  fcfjmujige  §K&tfyung  einer  ober  beiber  SBatigen, 
eine  graugelblia>  ©efic&tsfarfee-  ein.  5Iuf  biefer  $öfyc  ber  ffiianh 
tyeit  mifd)en  fid)  auet)  bei  einzelnen  3n&foi&uen  Delirien  mit 
ein,  jebod)  gefd)ief)t  bieS  üer^dCtniJ5ma|lig  feltener;  nur  bei  fol* 
djen  Snbiüibuen,  bie  eine  franf^afte  nerüb'fe  Anlage  tragen, 
Ui  ausgemergelten  sj)erfonen  unb  hü  SErinfern  tritt  in  biefem 
geitraume  btö  SBilb  beS  WerüenjteberS  fceröor.  S>ie  @cf)laf(o= 
ftgfeit  befugt  bei  biefem  gujlanbe  beSlUlgemeinleibenö  immer.  öS 
fteigt  bieS  (entere  bis  jum  r)öd)pen  (Srabe  beS  aftt>ntfa)en  gie= 
fcerS,  wenn  bie  Pneumonie  ben  $öd)ßen  (Bra-b  erreicht  unb  ber* 
Ausgang  $um  £obe  macfyt. 

35ei  ber  Pneumonie,  bk  fid)  bind)  eine  überwiegenbe 
S3(ut(tocfung  au^eic^net,  iffc  ba$  gieber  meiß  üiel  mäßiger,  toie 
Weiter  unten  bei  ben  fpecie&en  gormen  angegeben  werben  wirb. 
SHtrd)  fräftige  SBlutentjre^ungen  Wirb  ber  gieberjuftanb  in  bm 
tneiften  gäHen  bebeutenb  »erminbert.  SttSbeföiibere  mafym  fie 
ben  $pute  freier  unb  gefüllter,  bie  §aut  feud)t,  »erminbern  bk 
SJngft  unb  Unruhe  unb  führen  eine  SSeränberung  beS  UrinS  ber 
§lrt  fyerbei,  baft  fiä)  in  bemfelben  eine  SBolfe  bilbet. 

SDie  Crusta  phlogistica ,  welche  bei  einer  actiüen  Pneu- 
monie tanm  jemals  fe^lt,  ijt  in  einzelnen  gä'llen  nia)t  immer 
fogleid)  beim  erpen  §(berlaf?  fcorfyanben,  erfcfyeint  aber  conßanr 
Ui  bm  fpdteren  SSIutent^ie^ungen.  <Sie  ifl  »orjugSWeife  bie 
golge  ber  größeren  grequen$  ber  SBlutbewegung,  befcmberS  aber 
emer;  beS  unmittelbaren  d'infJuffeS  ber  ßntjünbung  auf  bie  grö= 
$ere  SBltttmaffe,  bie  fid)  in  ben  Zungen  bejtnbet,  inbem  bie  @e= 
neigtfyeit  sur  leichteren  Trennung,  ber  näheren  SBtflanbtfyeile  be$ 
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§B(uie$  »on  ber  (fntsünbung  aus  auf  biefefbe  übertragen  n>irb. 
(Sie  fe^lt  öfter  im  anfange,  roeil  ju  biefer  Seit  jene  2-enbenj 
noct;  weniger  hervorgetreten  ijt.  (Sie  fefylt  aber  aud)  meift  in 
jenen  geilten,  roo  eine  überroiegenbe  SButtftocfung  bie  (Sttöfün* 
bung  auszeichnet.  Uebertjaupt  erleibet  bie  SBilbung  berfelben 
manche  SWobiftcationen  je  natt)  bem  befonberen  S&erfyalten  beS 
^ranfrjeirSprojefTcS.  S5ei  ber  reinen  pf)(egmonöfni  Pneumonie 
ijt  jebod)  biefe  £enben$  jur  Trennung  ber  näheren  IBefianbt^eife 
beS  S3(uteS  in  einem  fel)r  $ofyn  ®rabe  öorfjanben,  bafyer  biU 
tn  fia)  bei  berfelben  aua^  eine  fefyr  berbe  unb  fe)"re  Specffyaut 
mit  einem  confißenten  S5lutfu$en  unb  einer  parieren  AuSfa)ei? 
bung  beS  Serums. 

SDer  $pulS  erfyeifcfyt  bei  ber  Pneumonie  noeb)  befonberS 
eine  nähere  S&ürbigung.  2>ie  (figentfyümlidjfeiten  beffelben  fmb 
$roar  Dben  bereits  angegeben  roorben,  biefe  erleiben  aber  unter 
gennffen  Umjlanben  Abdnberungen,  tvelc^e  eine  SBeaajtung  »er* 
bienen. 

fSei  einer  Kombination  mit  Pleuritis  überwiegt  nidjt  fek 
ten  ber  pleuritifd)e  spulS,  infofern  nicfyt  tic  £ungenentjünbung 
tief  eingreift  unb  eine  größere  AttSbefynung  erlangt  fear.  $ßei 
ber  Pneumonie  biliosa  ftnben  wir  öfter  einen  febr  Keinen 
unb  unterbrächen  spuls,  ofyne  baß  oon  bemfelben  auf  eine  große 
3ntenfitdt  unb  AuSbefemmg  ber  öntjunbung  gefd)lo|Ten  werben 
barf.  S^er  fet)r  frequente,  weiche  unb  Heine  spuls,  wenn  er  mit 
fet)r  großer  9lngjt  unb  Unruhe  üerbunben  ijt,  beutet  nietjt  fels 
ten  auf  ein  äftitleiben  ber  großen  ©efdße  unb  beS  §ersenS  fein, 
worauf  man  bn  fefer  feeftigen  Pneumonieen  immer  SRütffidjt 
nehmen  muß.  Hefter  ijt  er  attefe  bie  golge  ber  fefer  großen 
Ausbreitung  ber  (*m$ünbung.  %n  hübm  gdtlen  »erbejTert  ifen 
baS  Aberlaß  öfter  nid)t,  wenn  eine  größere  §nfcenfnät  ber 
$ranffeeit  üorfeanben  ijt,  Weil  hie  bebeuteube  3nfarc*nin3  *>t$ 
ShtngengeWebcS  hm  Kreislauf  fefer  befeferdnft  unb  jebe  ftdrfere 
SSlutentjiefeung  notfewenbig  einen  bemerkbaren  GolIapfuS  im 
§erjen  unb  im  ©efdß[l)jtem  erzeugen  muß.  CrS  giebt  bafeer 
©rabeSauSbilbungen  ber  Pneumonie,  wo  bie  fonjt  fo  wofel* 
tfedtig  wirfenben  25lutent$iefeungcn  naü)tfeeilig  einroirfen  fönnen. 
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S5ei  crfcfyopften  unb  bttrd)  ben  £runf  liberreijten  <Subjecfert  er* 
reid)t  bic  spulSfrequenj  mcift  einen  frfyr  fyofyen  ©rab  unb  roirb 
meift  bura)  flarfe  §8hitcntpe^un,gen  fcermetyrt,  infofern  folctye 
nicfyt  fogleia)  im  anfange  ber  Mtmtynt  »eranftaltet  derben» 

§.  691. 

85ei  ber  großen  SBebeutung,  meiere  bie  gunetion  ber  £un* 
gen  für  ben  gefammten  £ebensproje£  hat,  Fann  e$  nicfyt  auf* 
fallen  b  erfd)einen,  wenn  bie  ©ntu'inbung  cerfelbcn  einen  großes 
ren  $rei$  üon  $?itleibcnfd)aft£ft)mptomen  mit  pd)  flirrt. 

£)ben  an  ßefyt  fyier  bie  Slngjt  unb  große  Unruhe,  Welche 
bie  jhanffyeit  au^eicfynet  unb  bie  toir  a\§  bie  golge  ber  aufs 
gehobenen  ©feic&mäßigfeit  ber  SBlutbcmegung  bura)  bie  Störung 
beS  fleinen  Kreisläufe*  betrachten  muffen. 

hiermit  ftetyt  beim  auO)  in  SSejie&ung  bie  (Stagnation. 
be$  SBluteS  im  SBenenftflem,  bic  fia)  befonbcrS  im  (Befielet 
bureb  bic  fcfymustgc  SRör&ung  ber  ^Bangen,  nicfyt  feiten  aua) 
bura)  ein  ättitleiben  ber  £eber  auSfprid)t.  2>er  ©eficfytSauS* 
bruef  be$  an  ber  Pneumonie  (eibenben  Kranfen  Wirb  über? 
fyaupt  eigentümlich  fcerdnbert.  Slnfdnglid)  $eigt  fia)  jivar  eine 
peberfyafte  Surgc^cenj,  fpdter  fallt  bat  ©efidjt  aber  mefyr  ein, 
nimmt  eine  fcfymujig  gelbliche  garbe  an  unb  bic  fangen  finb 
burefy  eine  fcfymujig  bunfle  Störung  au$gejei$ner.  Oft  trifft 
bieg  nur  eine  SHknge  unb  jttjar  am  l)duftgßen  bic  ber  leiben* 
ben  ^tite,  inbejfen  ift  bie£  nicfyt  immer  conftant.  S>ie  klugen 
erfcfyeinen  fpdter  glanjloS,  mefyr  eingefallen,  ber  Sttunb  tvirb 
ftet$  geöffnet,  bic  Sippen  finb  gleicfyfam  gefrdufelt  unb  »on  bm 
SWunbtmnfeln  lauft  ein  bleicher  eingefallener  gng  naa)  bem 
$inn  fyerab.  JDft  belegen  fid)  äugleid)  bic  Sfcafenjlüget  fjeftig 
unb  bie  0lafc  erfcfyeint  jugefpi^t.  S5et  heftigeren  Pneumo- 
nieen  tritt  faffc  immer  eine  confenfueÜe  Siffection  in  ber  Seber 
fyeröor.  SDie  Sebergegenb  toirb  fd)mer$aft,  bic  ©aüenabfonbe* 
rung  »ermefyrt,  unb  fyin  unb  lieber  bilbet  fid)  eine  allgemeine 
galligtc  2>iatfyefe  be$  SBluteS,  bie  befonberS  au€  ber  gelblichen 
gdrbung  beS  $örper$,  üorjugSiveife  be$  ©cficfytS,  aua)  an  ber 
gelblichen  gdrbung   ber  Sputa  unb  be$  85Iutfcrum$  erfannt 
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werben  fann.  ®iefe  gefamntten  (frfdjeinungen  ge^en  Eon  einer 
(Eongeftion  be$  §Bfote$  aus,  welche  burd)  tk  Störung  be$  tUU 
nen  Kreislaufes  bebingt  Wirb  unb  fiel)  öfter  auf  bie  ganje 
£)berbau$gegenb  erjlrecfr. 

^ine  fcfymer^afte  (fmpftnbung  in  ben  $J)rdcorbien  fömmt 
bei  ber  heftigeren  Pneumonie  aufy  o^ne  ba$  SÖorfyanbenfein 
eines  Morbus  gastricus  ebenfalls  öfter  öor  unb  ijl  wol)l  tfyeilS 
üon  ber  erwähnten  SBlutcongefiion,  tt)eilS  aber  »on  einer  burdj 
ben  Vagus  fortgeleiteten  Kranipfaffection  $u  entlegnen. 

(*benfo  finben  Wir  bei  Pneumonieen  häufiger  einen  ^ef= 
tigeren  <Stirnfopff$mer$,  ber  feinen  llrfprung  ebenfalls  »on  ei= 
ner  Slnfyäufuna,  bes  IBenenbluteS  nehmen  mag,  ber  jebocfy  aua) 
in  üielen  gdlien  fefylr. 

SBaS  aber  hk  Pneumonie  in  i^ren  pljeren  ^IttSbilbungS* 
ftufen  befonberS  auszeichnet,  ijt  ber  mit  ber  ©torung  ber  SBlut* 
Bewegung  in  SBerbinbung  jteljenbe  bebeutenbe  ßollapfuS  an  ber 
sperip^erie  beS  Körpers,  bei  einer  geringeren  2$eifaa$me  beS 
9ter»enfl)|lemS.  (Eigentliche  $teroenfi)mptome  finb  bafyer  bei  ber 
Pneumonie  fetten,  unb  fie  gelten  weniger  aus  ber  ^ranf^eit 
als  folcfyer,  fonbem  Weit  mef)r  aus  SRebenumfidnben  Jeroor. 
§8eim  fel)r  tiefen  Verfall  ber  SebcnSfraft  fomrnen  ffe  aüerbingS 
»or,  aber  bann  aud)  nur  im  legten  <Stabium  ber  Pneumonie. 
$)lana)z  5Ierjte  fpred)en  Diel  fc>on  einer  neroöfen  Pneumonie, 
cfyne  mit  biefer  ^Benennung  einen  beßinmnen  begriff  $u  rer« 
binben.  Sfteijt  §anbelt  es  fid)  l)ier  nur  um  einen  l)öl)ercn  G5rab 
berfelben,  wobei  baS  ft)inptomatifd)e  ^Hlgeiminleiben  einen  p^eren 
Q5rab  beS  ap^enifc^en  C^arafterS  jur  <Scl)au  tragt;  ober  bie  tvanh 
fyafte  inbiüibuetle  Anlage  jiefyt  bieS  ^Ülgeineinleiben  in  bie  (Srenje 
beS  SJtoenffeberS  hinüber.  SBei  Srinfern  fyabc.  ia)  gdüe  beobs 
ad)tet,  WO  ein  folcfyeS  0teröenfteber  bk  Pneumonie  gleidjfant 
fu^penbirte  unb  fpdter  mit  bem  §ftad;laß  beS  gieber^  wieber 
fyeroortreten  liep.  Gin  ncroöfer  gujtanb  fann  freüid)  aud)  burd) 
ju  flarfe ,  bie  ßonflitution  übermäßig  fd;wdd)enbe  SMutentjies 
jungen  herbeigeführt  werben.  Leiter  unten  foli  fyier»on  auS= 
fiu)rlid)er  bie  $vcbe  fein. 
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SBon  ben  germt'erfd)iebenr)eiten  ber  Pneumonie. 

§.  692. 

2>ie  gunaenentjünbung  bifferirt  in  i^rer  $lu£bilbung  auf 
fefjr  üerfd;iebene  SBeife. 

I.  §Ra<§  ir)rem<2i£  unb  it)rer  räumlichen  &uSber)nung. 

Söir  t)aben  in  biefer  35ejie$ung  $u  unterfcfyeiben : 

1.  £)ie  einfache  reine  Pneumonie,  unb  biefe  ift  ent* 
tveber : 

a)  eine  partielle,  am  tjauftgjten  an  ber  35atf$,  aber  aucr) 
im  Kentrum  ber  Sttnge  unb  an  itjrer  <Spi£e  öorfommenbe; 

b)  £)ber  fie  iß  eine  allgemeine,  einen  grogen  Xfaxi  ber  £uns 
genfubjtanj  einne^menbe.  Gelten  finb  bie  gälle,  wo  beibe 
Sungen  jugleicfc)  allgemein  entjünbet  finb. 

2.  SDie  mit  einer  gleichseitigen  Kntäünbung  ber  mit  ber 
£unge  in  organifcfyer  SBerbinbung  (te^enben  Steile  combinirte 
Pneumonie. 

a)  SHe  Kombination  mit  Pleuritis  i(l  bie  r>äujtc$c  unb 
fömmt  in  ber  Zfyat  bei  ben  meiften  Pneumonieen  fcor. 
JDft  ift  nur  bie  bie  Sungen  umfleibenbe  Pleura  entjüns 
ber,  oft  erftreeft  fid)  bie  Knt$ünbung  aud)  auf  bk  Pleura 
costalis. 

b)  S>ie  Kombination  mit  Bronchitis  gebort  ebenfalls  ju 
ben  tjäujtgen  S8orfomment)eiten  unb  fie  ftellt  fid)  fo,  ba$ 
balb  bie  Bronchitis,  balb  bie  Pneumonie  bk  überroie= 
genbe  ^ran^eit  mad)t.  Kine  genaue  ^ibgrcnning  fmbet 
t)ier  übrigens  ebenfo  roenig,  aU  bei  ber  Pleuritis,  <Statt. 

c)  S5ei  fel)r  heftigen  Pneumonieen  fömmt  atta)  fyäuptger 
bie  Kombination  mit  ßntjünbung  ber  größeren  @efd$s 
ftämme,  be£  $erjen^  unb  be£  spericarbittmS  »or,  unb  t$ 
ijt  bie$  eine  £fyatfad)e,  bie  üon  ben  3lerjten  noa)  bei 
weitem  nia)t  geniigenb  in  5Infa)(ag  gebracht  Wirb. 

d)  Knblid)  ift  bie  Kombination  mit  einer  Knt^unbung  be$ 
Nervus  vagus  nicr)t  uriUafyttt  $u  lajfen. 
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IL    S> te  Pneumonie  fa£t  me§rfad)c  ©rabe   i l> r e r 

SRanifejtation  unb  ifyreg  mefyr  actioen  unb  acuten 

ober   fa)leid)enben   unb    d)ronifd)en   Verlaufes 

ernennen. 

SBir  §aben  in  biefcr  §inftd)t  $u  unterfdjeiben: 

1.  SDte  Pneumonia  manifesta,  bk  fid)  bettt(id)  burcfy 
bie  angeführten  $ierfma(e  barfküt. 

2.  2>ie  Pneumonia  oeculta,  bei  ftelcber  bie  Sfterfttiale 
ber  ^ranf^eit  unbeut(id)  hervortreten  unb  häufiger  bura)  die: 
fcenfranf&eitöjuftänbe  vcrbunfclt  werben. 

3.  S)ie  Pneumonia  acuta. 

4.  SHe  Pneumonia  subacuta  unb  chronica. 

III.    £>ie  Pneumonie  gefyr  mel)rfad)e  SPtobtf teatto« 

nen  ifyrer  SöefenSgefialtung  ein. 

1.  Site  erfie  unb  &auptfä$li#e  (Srunbform  (Mit  pdj 
ttnS  in  biefer  §infid)t  bar  bie  Pneumonia  activa  vera, 
phlegmonosa.  <3ie  giebt  baS  SBilb  ber  reinen  £ungenents 
günbung  unb  neigt  in  ifyrer  51u6bübung  balb  mefyr  fyin  jttr 
tiberroiegenben  9iei$ung,  balb  mef)r  sur  fyerüorftecfycnben  SSer* 
lefctmg  be$  plaßifcfyen  sprosefifeS  in  einer  ttortvaltenben  Neigung 
$ur  Cnterbilbung. 

2.  $lte  $voeite  (Brunbform  flette  icr)  auf  bie  Pneumo- 
nia hypostatica  im  vetteren  (Sinne  genommen.  ®ie  seid)* 
net  fi$  m$  burefy  eine  fyerfcorjkOKnbe  <&tafi$  be$  SSIute^,  bei 
einer  geringfügiger  fycrüortretenben,  oft  ganj  uer(6fd)ten,  äc§r 
entjünbiie^en  3)iatfyef*  bcjfelben.  $lnbere  %€t$e  fjaben  fie  auefy 
Pneumonia  venosa  genannt.  <Sie  »erbtnbet  fid)  übrigeng 
fyäußger  mit  ber  nacfyfolgenbcn  ©runbform,  fann  jeboa)  aua) 
allein  für  fid)  bif  efyen. 

3.  Site  britte  ©rttnbform  ftefle  id)  femer  auf  bie  Pneu- 
monia cachectica  unb  putrida.  S5ie  erjlere  ift  auc& 
i?on  anbern  ^lerjten  Pneumonia  pituitosa  genannt  morben. 
(*$  hantelt  fic§  fyier  um  biejenige  2lrt  ber  £ungenentjünbung, 
bei  welker  eine  ttorftaUenbc  fa)ldmtge  ober  aur  ga'ulnif;  neu 


459 

genbe  SBlutea^eyie  t^rerr  Einfluß  auf  bie  ©eftattung  be$  JSrank 
&ett$pro$effc$  geltenb  mad)t. 

4.  (fnbücfy  fi'i^re  ia>  aU  üicrtc  ©runbform  auf  ben  feite* 
ner  beobachteten  partiellen  Sungenbranb,  Sphacelus  pulmonum. 

IV.  Sie  Pneumonie  gel)t  aber  auefy  fe§r  ^dtufig 
Kombinationen  mit  ^ebenfranffyeitSjuftänben  ein, 
bie   einen   wefcntlid)    mobificirenben    Kinfluß    auf 

i^rc  (Besaitung  ausüben. 

Sie  nncfytigjten  gönnen  finb  folgenbe: 

1.  Sie  Pneumonia  biliosa,  Welche  burefy  bm  täte 
flufj  be$  ©aflenreije$  gehalten  unb  mobijkirt  tüirb.  3^  ^ers 
wanbt  ijt  bie  Pneumonia  gastrica  unb  bcfonberS  tic  ver- 
minosa. 

2.  Sie  Pneumonia  rheumatica  tritt  nur  al$ 
Pleuropneumonie  auf  unb  bie  Kombination  gehört  batyer 
eigemlid)  ber  Pleuritis  an,  wo  fie  auefy  näfyer  in  S5etrad)t  ge* 
Sogen  werben  fott. 

3.  Sie  Pneumonia  metastatica  mit  ttte$rfa$ett 
SWobijkationen. 

4.  Sie  Pneumonia  symptomatica,  bie  pefy  fces 
fonberS  im  Verlauf  böfer  gieberfranlfyeiten  auSbilbet. 

5.  Sie  oft  falfd)  üerftanbene  Pneumonia  nervosa 
unb  typhosa,  welche  eine  Kombination  ber  Shmgcnentjun* 
bung  mit  einem  Sfteroenpeber  unb  einem  £t)pfyu$  bejeicfynet. 

6.  Sie  Pneumonia  tuberculosa,  eine  Komoina« 
nation  mit  £uberfeln. 

7.  Sie  burd)  befonbere  Urfacfyen  mobipeirten  gormen  ber 
Pneumonie,  al£  bie  Pneumonia  traumatica,  Pneu- 
monia toxica,  bie  Pneumonia  dyscrasica. 

V.  (fnblid)  fann  bie  Pneumonie  au$  in  tfyrer5lu$* 
fcilbung  mobificirt  werben  bura)  bie  Anlage  be$ 

©ubjecteS. 

1«    Sie  Pneumonia  senum? 
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2.  ®ic  Pneumonia  potatorum, 

3.  £>ie  Pneumonia  infantum  geboren  fyierfyer. 

VI.    ^ine  befonbere  Beachtung  »crbient  aucl?   nod) 
bie  Pneumonia  chronica,  lenta, 

tseldje  bie  bisherigen  mobipcirenben  lfmftdnbe  in  pd)  aufnimmt, 
att^erbem  aber  nod)  ein  befonbereS  orgamfc§e$  SSübung&les 
ttient  mit  einfajliept. 

§.  693. 

S5ie  Pneumonia  manifesta  bebarf  feiner  Weiteren  (fr&rs 
terung,  ba  fola)e  fa>n  an  unb  für  pd)  mit  ben  fpdter  $u  be* 
fc&reibenben  gormcn  jufammenfdüt.  SßaS  aber  bie  Pneumo- 
nia occulta  anbetrifft,  fo  er&eifcfyt  biefe  bk  größte  $(ufmerl!s 
famfeit  beS  $lr$te$,  ba  pe  unter  fe|r  verriebenen  llmjtdnben 
Dorfyanben  fein  fann. 

SDie  fa)leicr)enbe  ober  cfyronifc^e  Sungenenrjunbung  mttoiU 
fdt  pd)  oft  fo  üerfkd't,  ba§  alle  beutlic&en  WUvtmak  berfelben 
fehlen,  roenn  nicfyt  anberS  bie  SluScultatton  einigen  Skrbaccjt 
ived't  unb  anberroeitige  ^ranfrjeit^ufidnbe  bk  3(ufmerffamfeit 
auf  bie  SSÜbung  einer  Pneumonie  Einleiten.  25ieS  fyat  bajtt 
Söeranlaffung  gegeben,  bafj  bie  Pneumonia  occulta  unb  chro- 
nica für  gleicfybebeutenb  gehalten  roorben  pnb.  Q$  giebt  aber 
(fyronifcfye  Pneumonieen,  beren  0t)niptoine  beutlic^  genug  \tt~ 
»orheten,  unb  oeculte  Pneumonieen,  bie  nietjt  d)ronifcr;  pnb. 
2)iefer  ledere  gall  ereignet  pd)  befonberS  bü  cac^ectifc^en  ^)er- 
fonen  unb  bei  fl)mptomatifa)en  Pneumonieen,  bie  pet)  im 
Verlauf  üon  nerfcöfen  giebern,  befonberS  beS  %\)\>\$n$,  auöbiU 
ben.  §lucfy  Ui  fauligten  giebern  fommen  fola)e  verborgene 
Pneumonieen  üor. 

§.  694. 

3Ba$  bie  räumliche  Ausbreitung  ber  Pneumonie  unb  ir)re 
Kombination  mit  einer  gleichzeitigen  ßntjünbung  ber  mit  bm 
Klingen  in  einer  organifdjen  Stferbinbung  pefyenben  Steile  ans 
betriff,  fo  lef)rt  bk  (Srfa^rung  äunäcfyft,  ba£  frwm  jemals  eine 
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allgemeine  (*nt$nbung  Leiber  Sanken  öorfömmt.  (Sine  We 
würbe  ben  SKefpirationeproaef}  aufgeben  unb  bafyer  fofort  bett 
$ob  herbeiführen.  ©ennoer;  aber  fönnen  beibe  innren  gleich 
jeitig  entjünbet  fetm,  jeboer;  immer  nur  partiell.  M  gebort 
fclbfl  bie  totale  (fntjünbung  einer  Sunge  $u  ben  fel)r  feltenert 
S8orfommenr;eiten. 

25ie  Pneumonie  Fömmt  übrigens  ßciujtger  in  feer  rechten, 
aU  in  ber  linfen  £unge  fcor  unb  Nubral  berietet,  ba%  «*l? 
ter  210  gaffen  121  auf  bie  rechte,  58  auf  bie  linfe,  unb  nur 
25  auf  beibe  gütigen  fielen.  (Sbenfo  weifet  tk  (frfafyrung  nad), 
ba$  bie  fupetfcielle,  mit  aSrufifellentjunbung  conipltcirte  Pneu- 
monie r>iel  fyäuftger  »orfömmr,  als  bie  centrale;  ba$  bie  (£nt* 
SÜnbung  überhaupt  fcaußger  an  ber  $ßafi$,  als  in  bem  obern 
Sappen  ifyren  <2i&  fyau 

granjöftfcfee  Sierjte  fabm  naef)  tm  <©i£  ber  ßntjünbung 
eine  Pneumonia  vesicularis  unterfcc;ieben,  tt)0  bie  gungenblä'3= 
$en  entjünbet  jtnb,  ba$  sparenc&tym  aber  gefunb  iß;  bann  %&~ 
ben  fie  ferner  eine  Pneumonia  lohularis  aufgestellt f  ivo  bie 
(fntjünbung  ffcfy  auf  bie  35läM)en  eines  ganzen  SungenlappenS 
erflrecft,  baS  sparendem  aber  unberührt  lagt.  (Snbüd)  fyabm 
fie  noer;  eine  Pneumonia  lobaris  aufgeführt,  roo  ein  gern* 
0er  ober  alle  gungenlappen  bttrd)bringenb  entmintet  finb  Siefe 
SDißincrion  roirb  fieb  febod)  nur  burd)  tk  Leichenöffnung  feft- 
fiellcn  lüften,  fyat  and)  für  bie  ^rapM  feinen  3Sert&.  56icr;tis 
ger  ijt  eS  aber  allerbings,  über  bie  oben  angegebene  SltiSbcfc 
nung  unb  ben  <Si£  ber  Pneumonie  eine  genügenbe  ^eiimniß 
51t  erlangen,  unb  biefe  werben  roir  DOrgucj^tDeife  nur  burd)  bie 
forgfaltige  ßrforfcfytmg  ber  p§t)ficalif$en  äfterfniale  geroinnen 
fönnen. 

a)  2öie  fd)on  fcemerft  röorben  iji,  fömmt  bie  reine  Pneu- 
monie feiten,  üielme&r  am  fyciuftgßen  in  SBerbinbung  mit  Pleu- 
ritis oor.  SDiefe  erjlrecft  fia)  entroeber  allein  auf  bk  Pleura 
pulmonales,  ober  befielt  aueb  $ugleid)  in  einer  Weiteren  £luS= 
bebnung  in  ber  Pleura  costalis  u.  f.  rt>.  SMe  Pneumonie 
bleibt  f;ier  oft  eine  fuperfkielle,  mer;r  oon  ber  Pleuritis  ab^än- 
gige.    (*S  fann  jeboct;  aud)  ber  umgefefyrte  gall  (Statt  ftnben. 
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Ser  Unterfd)teb  in  Pleuropneumonie  unb  Pleuroperipneu- 
monle  i|l  gan$  unroefcntlia).  Sie  biagnopifa)en  Stterfmale 
für  bie  Kombination  mit  Pleuritis  fmb  folgenber 

Obenan  ftefyt  ber  pea)enbe  <Sa)merj,  ber  unter  aßen  Htöjlltts 
ben  \^k  acute  actiüe  Pleuritis  begleitet  unb  ber  fjier  bei  jeber 
tieferen  SnflHratiDti  fe^r  bebeutenb  üermefyrt  roirb,  pa)  aber,  voie 
leicht  ju  erachten  ip,  mit  ber  bumpfen,  fpannenben,  brücfenben 
^d)meräemppnbung,  ivela)e  bie  Pneumonie  am3$eia)net,  »er* 
fcinber. 

Sajtt  gefeilt  fiä)  eine  größere  SKefpiration$befä)roerbe  fte? 
gen  ber  »erminberten  SeroegungSfar^igfeit  be£  USrupfapen»  unb 
be$  lebhaften  0a)merse$,  ben  biefelbe  hervorbringt,  ©in  ^eftt= 
gerer  «pupenreij,  ber  bura)  ein  fur$e£  $inpof?en  ausgezeichnet 
iP,  begleitet  bie  gebauten  ©rfa)einungen. 

<©o  lange  bie  Pleuritis  bura)  ba$  Umpä)greifen  ber 
Pneumonie  nia)t  »erbunfeft  roirb,  behält  ber  ^ute  aua)  mefyr 
bie  Öigenttümlia^feit,  roela)e  tk  Pleuritis  auSjeic&net.  ©ben= 
fo  fpria)t  p'a)  unter  biefen  llmpänben  ein  mefyr  actioerer  gies 
berjupanb  au$.  ©nblia)  aber  roeifet  bie  9lu£cultaticn  bie 
35ronä)o  -  £kgopfyonie  naä),  roie  bereite  §.  C89  bemerk  roor* 
ben  i(t. 

b)  ©in  entsünblid)e6  Sftitleiben  ber  SBroncbialumige  begleu 
tet  bie  Pneumonie  jivar  in  ben  meipen  gällen,  inbeffen  fpria)t 
fid)  bieS  boa)  in  einem  fe|r  oerfctjiebenen  (£rabe  au$  unb  gel)t 
entroeber  au$  üon  ber  Pneumonie,  ober  biefc  ioirb  erft  au$ 
ber  Bronchitis  fjeroorgebilbet.  Sie  Bronchopneumonie  fömmt 
fefyr  bdupg  oor  unb  Pellt  pä)  in  nfefyrfaä)en  äJiobißcationen 
bar,  roela)e  bereits  unter  bem  QIbfa)nitt  Bronchitis  ait)ffi$rs 
licl)er  erörtert  roorben  finb.  «Sie  ijat  ber  t^gcl  naefe  fatäfr$a« 
Ufa)e  gufaile  <r{ä  Verboten  unb  gebt  au£  biefen  jur  intenjt&e« 
reu  ©ntjiinbungsform  fyeroor,  inbem  fid)  biefelbe  oon  ber  (Schleims 
baut  ber  £uftrö&«nstt)eige  rtuf  biz  £ungenblä'ya)en  fortbilbet. 
Sie  alteren  Slerjte  nannten  fie  ba^er  aua)  Pneumonia  catar- 
rhalis.  gn  ityim  Verlauf  jeia)net  fie  fid)  im  allgemeinen  au$ 
bura)  eine  mel)r  friebelnbe  unb  fpannenbe  fa)mer5t}afte  ©mppus 
bung  in  ber  IBruP,  bura)  einen  heftigeren,  oft  frampffyaft  fid) 
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barftcttenben  Ruften  unb  bttrcr)  fd)(ctmige,  mit  SBfutftreifen  ge* 
mifcfytc  Sputa.  2)ie  spercuffion  liefert  einen  Weniger  matten 
SBicbcrfyaU,  al$  bei  ber  Pneumonie,  unb  bie  £[u£cuttation 
läßt  ein  gröbere^  <Sd)leimrajTeln  erfennen,  tvaS  per;  mit  einem 
feinen  $nijtern  t>ermifd)t.  £>ie  Bronchopneumonia  senum 
et  cachecticorum,  forme  ber  Neugeborenen,  fmb  ai$  befonberS 
wichtige  $iobifkationen  be$  ^ranr^eit^ujtanbeS  &u  betrachten. 
(Sie&e  §.  668—674.) 

c)  SMe  Kombination  ber  Pneumonie  mit  Kntjünbung 
ber  größeren  SSIutgefdße,  ai$  ber  £ungen--2lrtcrien  unb  Venen, 
foftie  be$  .SperjenS  unb  be$  ^erjbeutete,  fömmt  befonberS  bei 
fefyr  heftigen  Pneumonieen  üor,  unb  bie  £eid)enöffnungen 
roeifen  felbige  $äuf(g.er  na<#,  alo  im  allgemeinen  eingenommen 
roirb.  <2et)r  oft  fyangt  ber  töbt(id)e  Ausgang  ber  Pneumonie 
von  biefer  Kombination  ab.  %fyvi  Krfenntniß  ift  meift  fefyr 
fdjroierig  unb  in  SBejiefyung  auf  bie  Kutjünbung  ber  (Befaße  oft 
unmöglich.  Gin  frequenter  unb  fleiner  spul»,  eine  befonberS  aufs 
faüenbe  ^ectoratangft,  bie  Verbreitung  t>on  fted)enben  £>d>mer* 
Sen  nad)  ber  ©egenb  be»  §erjen$,  ber  bie  §crjcntjünbung  aufc 
Seidjnenbe  grofje  Collapsus  ber  Gräfte  unb  bie  Neigung  ju 
JDfymnadHSanfdüen,  en&lid)  unb  befonberS  bie  Wlntmalt  ber 
$er|s  unb  §erj beuteten fsunJ&ung,  nxlcbje  bie  $ttt$cu(tation  lies 
fert  unb  fcie  im  3(bf$nitt  üon  ber  §cr^entjünbuug  angegeben 
korben  finb,  muffen  als  0tü£punfte  für  bie  S>iagnofe  geroürs 
bigt  unb  benufet  werben. 

d)  C^nbttd)  nmf  ia)  auf  bie  Kombination  mit  ber  Kitt* 
jfinbung  be$  Nervus  vagus  aufmerffam  machen,  fcon  tt?e(c^er 
bie  @cfyrift|Mer  bieder  nichts  ermahnt  fyahen,  bie  aber  in  ber 
SE&at  in  einzelnen  gdilen  üorfomnn  unb  üon  mir  felbft  beob* 
achtet  roorben  iß.  3$  »erroeife  fyier  auf  bie  ä5efcf)reibung  bie* 
fer  Kntsüucatngeform  (§.  597.)  unb  bemerfe  nur,  ba$  eine 
große  spräcorbialangft,  öfter  gepaart  mit  einer  fefyr  lebhaft, 
fefemerjenben  Kmpßnbung  in  ben  ^rdeorbien,  eine  größere,  »om 
Krampf  ber  £uftrö^rcnjrocige  bebingte  9tefpiration^befc^n)erbe, 
bie  mit  ber  3ntenfitat  be£  gieberS  in  feinem  cntfprecfyenben 
VertydltnijTe   jtefyt,    ein   abroecfyfelnb   ^erüortretenber   lebhafter 
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(Schmer g  in  ber  ©egenb  ber  furzen  kippen  ber  einen  ^ette  unb 
ein  $ufammenfcb,nürenbe$  feefü^I  im  $eblfopf,  felbjl  «Spract)lo= 
figfeit  bie  Erlernungen  finb,  Welche  auf  bie  ^ier  in  SRebe  Pe* 
fyenbe  Kombination  fcbüeßen  (äffen. 

hierbei  tttufj  ia)  jcbod)  an  baejcnige  erinnern,  m$  i$  be* 
reitS  §.  691.  über  t>a$  confenfueüe  äftitleiben  ber  £eber  bei 
ber  Pneumonie  gefaxt  fyabc.  S5ie  in  berfelben  unb  in  ber 
£)berbautf)gegenb  fta)  bilbenbe,  burd)  bie  «Störung  be$  SBlttt* 
umlaufet  in  ben  gütigen  bebingte  Eongepion,  bie  »or$ug$weife 
bei  sperfonen  fyerbortritt,  tk  bura)  eine  »enöfe  SSoüblutigrat 
unb  eine  Plethora  abdominalis  aii^gejeicfynet  finb,  bafyer  audjj 
ganj  befonberS  hü  £rinfern  gefunben  wirb,  giebt  öfter  ^u  eis 
ner  täufcfyenben  «Sbmptomenäfynüeljfeit  §8eranfafftmg.  3$  ^erbe 
tm  (Begenpanb  hn  ber  Pneumonie  ber  «Säufer,  in  Welche 
er  ganj  wefentlia)  mit  üerflodjten  ift,  einer  näheren  Erörterung 
unterwerfen. 

§.  695. 
$ßa$  nun  ben  Verlauf  ber  Pneumonie  naa)  ifyrer  fpcci* 
eilen  S&efenSgePaltung  anbetrifft,  fo  fyaben  wir  $ox  allen  ®in= 
gen  ju  betrachten 

1.  £>ie  Pneumonia  activa  vera,   phlegmonosa. 

0ie  giebt  uns  glcicfyfam  ba$  SWuflerbilb  für  bie  Zungen* 
entjünbung  unb  be$eic&net  jene  $lrt  ber  aettoen  Entjünbung^ 
bilbung,  bei  Welcher  bie  conpttuirenben  Elemente  be$  ^ranf* 
f)eit£prosef?"eS  fttt)  in  einer  im  SSerfealtniffe  pefyenben  ©leidmia* 
£igfeit  sur  SBegrünbung  ber  Entjünbung  Vereinen,  wo  baber 
bie  SMutcongepion,  bie  SKeijung  unb  SSeranbeuing  be3  plapi* 
feben  SprOäcfifeS  fo  jufammenwirfen,  ba$  feinem  Xfynh  ein  be= 
fonbereS  ltcbergewicbt  jugefproeben  Werben  fann.  &iefe  Pneu- 
monie tritt  ber  Siegel  naci)  mit  einem  ftarfen  grojt  ein,  bem 
unmittelbar  eine  Parfe  §i£e  unb  bie  topifcfyen  ©tymptome  fot= 
gen.  S&re  Entwicklung  erfolgt  immer  rafet)  unb  öfter  ip  bia 
felbe  fcfyon  in  24  «Stunben  ju  einer  bebeutenben  §öl)e  gelangt. 
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3c  nad)  bcr  $eftigfcit,  mit  bei*  fie  auftritt,  gebt  fie  febnetter 
ober  langfamer  in  fcas  sroeite  ^tabium  über.  §8ei  einem  mfe 
ßig  acuten  Verlauf  tyalt  fie  fict>  roobl  jtoet,  brei  bis  üier  Sage 
im  (grabe  bei*  einfachen  Sungcnanfcboppung.  &  giebt  aber 
aueb  Pnemnonieen  mit  bW  acutem  Verlauf,  bie  ftt)on  febr 
fcl)ncll  ben  ©rab  bei*  $epatifation  erreichen  unb  in  Wenigen 
Sagen  eine  eiterartige  S«Pttration  nacb  fiel)  *iel)en.  3n  ben 
meinen  gdllen  tritt  bie  ßiterbilbung  aber  erft  *,nHfcr)en  bem 
Uten  hi$  I4ten  Sage,  and)  iuobl  noeb  fpdier  ein. 

§at  bie  Pneumonia  phlegmonosa  ifyrcn  Anfang  gemacht, 
fo  fpria)t  fie  fiel)  au§  burd)  eine  ftarfc  ^iefpirationSbefcbwerbe, 
bura)  einen  bebeutenöeren,  fa)merj()afteii  Sruci,  burä)  einen 
mefyr  troefenen  unb  auälenben  $ußen.  SDaki  bej!el)t  ein  ^efs 
tigeS  gieber,  ber  $ranfe  l)ai  große  §if?e,  üiel  Unruhe,  einen 
mäßig  »ollen  unb  frequenten  fyi\U,  bei  einem  abweebfelnben 
troefenen  unb  feuchten  3tifltcm.be  bcr  §aut,  üiel  Surft,  @tubl= 
»erftopfung,  lebhafteren -$opffcbmerj,  einen  rotten,  fia)  balb 
trübenben  Urin.  Ser  ©cftctyrSaitibrucf  lä$t  eine  actitte  fleber? 
bafte  Surgefcenj  erfennen,  ber  $ranfe  wä^ft  eine  mebr  er§a= 
bene  £age  unb  fübrt  »tele  unb  lebhafte  Etagen. 

$)lit  ber  june|menben  gnfarcirung  be$  £ungengeföebe$ 
nimmt  bie  ^efpitation^  SBefcbroerbe  unb  ber  bumpfe,  fcbmer*,= 
bafte  Sruef:  auf  ber  SSrtijt  *,u,  ber  §u.ßen  wirb  furj,  roiebers 
bolt  fiel)  aber  pujrger  unb  i$  werben,  falls  bie  $(bfonberung 
bureb  bie  §eftigfeit  ber  öntjünbung  ntebt  unterbrücft  iß,  je£t 
Sputa  cruenta  »on  fel)r  *dl)er  fBefcbafenbeit,  oft  mit  großer 
Slnßrengung,  Ijeröorgebracbt.  Sie  SBeflemmung  unb  $fagji  in 
ber  IBruft  erreichen  einen  beben  (Brab,  unb  in  gotge  ber  Störung 
ber  SSlutberoegung  wirb  ber.  ^ufö  febr  freqttent,  n*eia),  mebr 
breit;  bie  §\%t  ijt  groß,  tk  $ant  an^altenb  troden,  ber  Urin 
ßammenb  rotb  unb  bleibt  meijt  ebne  eine  bebeutenbe  Srübung, 
ber  (Stublgang  ijt  ber  Siegel  naa)  ferflopfr.  Sie  Unruhe  be$ 
Uranien,  feine  klagen  erreichen  jefct  einen  febr  |oben  (grab, 
e$  treten  nun  aueb  bie  fa)mer$aften  Gmpjinbungen  in  ber  Ge- 
bers unb  Sttagengcgcnb  ^ert>or.  Qiutfy  fehlen  feiten  heftigere 
Äopffcl)merjen,  (Schlaf  lofigfeit  ober  nmiigßenS   große  Unruhe 
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im  0$fafe  unb  $an$  jum  Traumen.  ^Cuf  biefer  §ofye  ber 
$ranff)eit  tt»ttt>  nun  auc^)  ber  ©eßc&tSauSbrucf '  be$  ^ranfen 
feljr  üeranbert.  ©a$  (Beftdjt  ücrhert  feinen  £urgor  unb  fallt 
ein,  D^afe  unb  $inn  werben  fpig,  bte  Oefic^t^farbe  tt»trb  fajmujig 
Aber  gelblich  bleich,  ber  SSlicf  be$  5fageg  matt  unb  bie  eine 
Dber  attd)  beibc  SBangen  seilen  eine  fcfymusige  Sftötlje. 

ßrreicf)t  bie  Pneumonie  ben  f)ö$fT;en  ©rab,  fo  tritt  an 
ber  Speripfyerie  be$  $örperg  ein  großer  Collapsus  ber  Gräfte 
ein.  ©a$  $cfM)t  üeränbert  fiel)  nod)  auffallenber,  bie  dibtfye 
ber  SSangen  n?irb  circumfcript,  bie  Zungen  werten  fa(i  unbe* 
wegtid)  unb  ber  fBruftfaflen  wirb  nur  bura)  bie  größten  $ln« 
ftrengungen  be3  gwercfyfeüeS  unb  ber  £8aud)mugfeln  bewegt,  ©er 
§ujkn  fyört  jefct  öfter  gan$  auf  ober  iß  boa)  fefyr  fur'j,  Weil 
e£  ben  Zungen  an  J^raft  sur  ^eaction  fefylt.  ©er  Spute  wirb 
fet)r  Hein,  weief)  unb  äti^erft  fre'quent.  ©ie  Temperatur  be$ 
«Körpers  finft,  bie  §aut  aber  bleibt  troefen.  Hefter  fommen 
Delirien  sunt  §Borfd)ein.  ©er  Urin  bleibt  meiß  pammenb  rotl) 
unb  bie  Sputa  fehlen  entweber  g.an'j>  ober  nehmen  eine  waffe= 
rige  IBefcfyajfen^eit  unb  eine  bräunliche,  ber  Spjlaumenbrü&e 
^r^ntic^e  garte  an.  ©er  Xob  erfolgt  enblia)  unter  (grftf'cfrmgSs 
jufällen.  (£§  ift  inbefeit  ni$t  immer  notl)Wenbig,  ba$  tk 
Pneumonie  hi$  jur  fyöcfyßen  $lu3bilbung  gelange,  um  ben  Xob 
tyerteijufüt)im  <Sie  fann  fd)on  im  erjlen  <Stabittm  bura)  bk 
allgemeine  £ltiSbef)nung  ber  @nt$ünbung  über  beibe  Zungen  tob« 
ten.  (*benfo  fann  ber  Xob  im  peiten  <3tabium  hü  einer  gros 
'fjeren  5lu£be()nung  ber  dntu'tnbung  eintreten  ober  atta)  burd) 
bci$  Sfliitleiben  be$  $ersen$  unb  ber  größeren  ©efdße  veranlaßt 
sterben.  3n  einzelnen  fcltcneren  galten  fann  aber  atta)  bie 
SMfytnung  ber  SKefpirattonSnerüen  ben  £ob  ploglid)  herbeiführen. 

©ie  Pneumonie  fann  aber  aufy  auf  jeber  ^u^bilbung^ 
ffcufe  ifyre  glücflia)e  Gnitfa)cibung  erlangen,  ©er  2ftt3gang  in 
®efunb()eit  wirb  übrigens  bei  ber  pfylegmonöfen  Pneumonie 
wofyl  fatim  jemals  buvd)  bie  Statur  allein  erhielt,  fonbern  meift 
nur  burd)  ein  tfyatigeS  (Singreifen  ber  $un|lfyülfe  eingeleitet, 
©ic  Pneumonie  bilbet  einen  $ranfl)eit*Hi(lanb7  ber  fo  tief 
fceränbevnb  auf  bie  organifa)e  SSefcfyaffenljeit  be£  L'ungengcwes 
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U§  einwirft  unt  eine  fo  bebeutente  gunctionSflßrung  in  einem 
für  bie  SebenSerfyaltung  fo  §8$p  wichtigen  Organe  nacfy  per) 
3ief>t,  tag  eine  fo  bebeutenbe  «Störung  ber  ©leicfymaßigfeit  be$ 
SebenSprojetfeS  unb  llnterbrücfung  ber  SebenSfraft  eintreten  muß, 
bei  tvelcrjer  ba£  §eroortreten  einer  felbjitfcätigen  iftaturrjülfe 
nia)t  tt)o§(  (Statt  jinberi  fann.  SDie  glücflicfye  ßntfcfyeibung  ber 
Pneumonie,  tvenn  ffe  gleich  in  jeber  geitperiobe  i^reS  SSers 
laufet  aorfommen  fann,  erfolgt  bennoer;  nur  fdjneU  unb  fielet 
im  erflen  ©iabium;  langfamer  aber  unb  weniger  üolljlanbig 
im  adelten  geitraume  ifyrer  ^luSbilbung ;  jjj&$fi  feiten  aber  nur 
bann,  toenn  bie  eiterartige  3nfHtration  begonnen  f)at,  unb  ftor)! 
immer  nur  bei  einer  Hinneigung  jur  (firerbilbung.  3(1  tiefer 
QSrab  ber  IfaSbtfbung  erreicht,  fo  bitten  pd)  meift  golgefranf* 
Reiten  aus.  §iemacr;  laßt  pcfy  aueb;  basjenige  beuten,  was  bk 
^er^te  über  bie  rntifc^en  Sage  im  Verlaufe  ber  Pneumonie 
behauptet  fyabexr.  SDer  Morbus  fiens  fann  fccjneH  feine  33e= 
enbigung  erlangen.  SBo  tiefe  Pneumonie  fiel)  aber  bereits 
ftrtrt  ^at,  gemattet  bie  in  bem  £tingenparena}i)m  gefegte  Organa 
fa)e  SBeranberung  feine  fa)leunige  ^uf^ebung  ber  ^ranf^eit, 
tiefe  erfolgt  »ieimebr  erfl  naa)  unb  nacr;,  ben  Itnißänben  ent= 
fprecfyenb  gegen  ten  5ten,  7ten,  9ten,  Uten  bi$]4ten£ag  unb 
noa)  fpä'ter,  wobei  ber  (Brat  ber  Mxanfyeit,  bie  £>auer  bis  jur 
Seit,  roo  eine  geniigenbe  SBetjanblung  eintrat,  unb  bie  tyLufc 
füfyrung  berfelben  geitmrbigt  werben  muffen.  $luS  ten  ange= 
beuteten  UmjMnten  (aßt  per)  aufy  folgern,  ba%  tie  beborßetyenbe 
glüdlicr/e  öntfa)eitung,  bie  (Geneigtheit  ber  Mmntyeit  für  bie* 
felbe,  pd?  bura)  bejlimmte  Sfterfmale  gleia)fam  anfünbigen  fonne. 
S)iefe  pnb  üor$ug£n>eife  ju  fiteren  in  ber  SSerminberung  ber 
Sftefpirationsbefcljtoerbcn,  ber  IBefc^ajfen^eit  beS  ^pulfeS,  ber 
Sputa,  beS  UrinS  unb  ber  §autauSbünjlung.  ^ibgeferjen  fcon 
tem  SKacfylaß  ber  SfafpirattonSbefc&toerben,  beS  fa)mer^aften 
SDrucfeS  unb  ber  fBeflemmttng  auf  ber  33rufi,  tritt  aH  erfteS 
htafyttx\$mvtty$  geilen  ber  beuorßc^enben  gert^eilung  eitt 
ein  freierer  gußant  ter  SBlutbeivegung ;  ter  tyui$  laßt  angre* 
quenj  naa),  nnrt  gefüllter,  umfangreicher,  zellenförmiger  unb 
batyer  me^r  gehoben. 
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hieran  fitupft  ftd?  «n  öerbejferter  Stanb  ber  SSlutbewe* 
gung  an  bei*  Spertpfyerie  beS  $ örper£,  eine  üortfyeilljaftere  SSer* 
cinberung  be$  @efia)t$au$bntcfe$,  eine  größere  allgemeine  9ittrje 
ttnb  ein  allgemein  verbreiteter  bnftenber  @ä)weifj,  bem  meift 
ein  rufyiger,  erquiefenber  <2d)laf  fokjt  unb  ber  ni^t  bloß  fcors 
übergefyenb  er fa) eint,  um  balb  wieber  einer  trod'enen  §aut  ^la£ 
$u  machen,  fonbern  ber  einige  Seit  bauernb  bleibt  unb  lang* 
fam  abnimmt.  SDer  SBecr)fel  awifd)en  troefener  unb  feuchter 
§aut  weifet  immer  auf  eine  uiwollfommene  unb  fd)wanfenbc 
ßntfd)eibung  -fyin.  2)er  Urin  giebt  nad)fs;bem  fe^r  beaajttmls 
wertfye  SKerfmale  für  bm  (Eintritt  ber  gertbeilung.  (fr  iffc 
rotfy  unb  tlat,  fo  lange  bie  Pneumonie  mit  größerer  %ntm? 
fitat  befielt,  hübet  auef)  feine  bebeutenbe  Trübung,  felbft  wenn 
er  längere  Seit  fttfym  bleibt.  äftit  bem  dla<bjla$  ber  entjünb« 
liefen  Spannung  unb  tmi  Eintritt  einer  freieren  ©efaj}tr;atig= 
feit  bilbet  fid)  ein  gartet,  nad)  unb  na$  fid)  confiftenter  gejtafe 
tenbe£  unb  nacb)  btm  fBoben  rjerabfinfenbe»  SBölfdjen,  wa$ 
mit  ber  Wirrlid)  eingetretenen  S^^ühhö  m  *iiwn  SSotcnfaß 
übergebt.  Slnfdng-Üd)  behalt  ber  Urin  feine  bebeutenb  rot^e 
garbe,  naa)  unb  nad)  nimmt  tiefe  jeböd)  mefer  ah.  §at  bie 
Pneumonie  aber  ba$  britte  ^tabitim  erreiebt,  fo  wirb  ber 
Urin  itieijt  blaffer  ober  au#  wot;l  trübe,  überhaupt  lagt  ficr) 
bann  attö  feiner  85efa;ajfen&eit  über  ba$  SSer&alten  beS  tivanU 
fceitsprojeffcs  wenig  folgern,  ©onj*  la£t  fiel;  aber  bei  ber  reU 
nen  p^legmonofen  Pneumonie  au$  ber  angegebenen  IBefdjaf* 
fen^eit  be»  Uriitf  ba$  Steigen  unb  gallen  ber  giitenfität  ber 
dntjünbung  jiemlid)  fidler  ernennen,  ($ubU$  fcerbienen  aber 
aua)  ne>a)  bie  Sputa  beachtet  $tt  werben.  <2?ie  verlieren  mit 
bem  Gintritt  ber  gertfyeilung  ifcre  gfltyigfeit,  werben  leichter 
^erDorgebrad)t,  legen  i^re  SRoftfarbe  abf  werben  copiöfer  unb 
nehmen  nad)  unb  nad)  mefyr  bk  S3efd;affcm)cit  be$  reinen 
«ScWeime»  an. 

gn  einzelnen  gallen  beWeifen  fi'cfe  atut  galligtc  ®aim* 
aueleerungen  -niiglia)  für  bie  gurüelbilbung  ber  Pneumonie, 
wie  beim  überhaupt  ber  (Eintritt  üerme^rter  ^tufc-lgange  utc 
Seit  ber  (*tnfd;ribuug  ber  Pneumonie  uid;t  feiten  beobachtet 
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wirb.  0te$cn  biefelben  aucr)  mit  ber  (Stotjtinbung  in  feiner 
unmittelbaren  SBer6mbung,  fo  bebingt  bod)  bie  SKücftvirfung 
ber  intenpwren  Sungenentjunbung-  auf  bie  UntcrleibSorgane 
nicfyt  feiten  eine  oeranberte  ttnb  üerme&rte  (Mienabfonberung, 
forme  eine  $iuSfcr)eibttng  nad)  bem  SXirmfanal,  für  roela)e  biefe 
Ausleerungen  ivofylt^uenb  tuirfen.  S5on  ber  föeremberung  ber 
pfytypcalifcfyen  $ennsei<$en,  welche  bie  gerttjeilung  bejeidjnet,  i|l 
§.  689  bereite  gefprodjen  voorben. 

SDie  Pneumonie  gel)t  aber  ft^r  r;attpg  in  9lad)franfr)eis 
ten  über  unb  bei  ber  pfylegmonöfen  Pneumonie  nehmen  biefe 
größtenteils  ciuS  ber  diterung  il)ren  Urfprung.  $ann  bei  recfyt 
acuten  Pneumonieen  bie  (Eiterung  auo)  fdjon  in  ben  erjien 
Sagen  ber  jlranffyeit  beginnen,  fo  erfolgt  bie&  in  ben  meißelt 
galten  boer)  erjt  nad)  bem  Uten  bis  14ten  Sage,  |in  unb  lie- 
ber auc^  noer;  fptiter.  ds  iß  bereits  früher  ermahnt  toorben, 
bci%  bie  Pneumonie  auti)  im  britten  (Stabium,  alfo  wenn  t>U 
graue  §epatifation  unb  fomit  bie  (Siterbifouna,  begonnen  fyar, 
nod)  eine  glüd'licfye  SSeenbigung  eingeben  fönne.  (SS  pnb  bk$ 
jrbod)  nur  fel)r  feltene  galle  unb  pe  bejie&en  pa)  nur  auf  eine 
Hinneigung  sur  (Eiterbilbung.  3ß  biefe  ein  $ial  in  i^rer  Votf* 
fommenrjeit  erfolgt,  fo  fann  an  eine  Stellung  ni$t  mefyr 
gebaut  werben,  <^ie  mf)kt  pa>  übrigens  auf  *>erfcr;iebene 
£Beife,  unb  Wir  fyahm  tk  parend)t)matofe  öiterinßltration,  bie- 
^bfceßbilbung,  tit  SBomica  unb  ben  fa)leia)enben  Uebergang  in 
Pbthisis,  Ui  ber  Pleuropneumonie  auo)  ben  Ausgang  in 
ein  Empyem  $u  unterfa)eiben.  SSkS  bie  parend^matöfe  (Eiter* 
Infiltration  anbetrifft,  fp  ftu)rt  pe,  wenn  ein  großer  Xfytil  ber 
Saugen  »on  berfelben  ergriffen  worben  iß,  unter  ben  thm  bes 
fc&rtebenen  gufällen,  als  fyöcfyßer  AuSbitbungSgrab  ber  Pneu- 
monie, jum  £obe.  S5ie  ^ibfctßbilbung  gehört  in  berSfyat  jtt 
ben  felteneren  (Ereigniffen  unt>  fegt  mefyr  einen  enger  begrenzen 
Umfang  ber  (Sntjünbung  voraus.  0ie  fünbigt  pd)  übrigens 
mit  ben  bei  inneren  Vereiterungen  gewöhnlichen  großfcfyauern 
an.  ®k  actröen  (SntjünbungSfomptome  nehmen  abf  ein  für* 
jer  Seitraum  ber  SBejferung  tritt  ein,  jebocfy  bleibt  baS  gieber 
noer;  immer  ttertyältutßmäßig  ßarf;  plö§!ia)  treten  großanfdlk 
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ein  unb  mit  $nen  nimmt  bie  SRefpiration$befd)töerbe  uon  feuern 
SU,  ba§  gieber  nimmt  ben  Verlauf  ber  Febris  phthisica  an 
unb  bie  p§l)jjcalifa)en  Wltttmaiz  be$  LungenabfceffeS  fönnen 
aufgefunben  derben. 

25er  fBeanff  ber  Vomica  fte^t  bei  ben  bersten  ni$t  ganj 
genau  feft.  SBehn  ^orfyänbenfefyn  öon  ^überfein  fommen  (Sis 
terfyöfylen  mit  feften  SBänben  in  ben  Lungm  üor,  bie  sur  Vo- 
mica gehören.  §lber  nad)  einer  Pneumonie  bürfte  fid)  feiten, 
fciefteic^t  niemals  eine  fola)e  (Siterfyöfyte  mit  fehlen  göanbungen 
in  ben  Lungen  bilben.  dagegen  erzeugt  bie  Pleurepneumo- 
nie  nicfyt  feiten  eine  puriforme  «Secretion  jmifc^en  ben  Lungen* 
läppen  unb  buref)  $Ibfyaeffon  beS  SRanbeS  berfelben  eine  ge* 
fc&loficne  $öble,  bie  mit  einer  eiterartigen  glüfjigfeit  gefüllt  ift. 
SDiefe  (Siterfdcfe  offnen  fid)  öfter  bttrefy  bie  Zungen  in  bie  Luft= 
röfyre,  unb  meifl  folgt  bann  eine  fdmetle  Teilung  beS  $ran= 
fen,  nac^bem  er  eine  gro^e  Stenge  eiterartiger  glüffigfeit  burcl) 
Bürgen  imb  §ujlen  ausgeleert  f)at.  SDjefe  giterfdtf'e  fyafo  icl? 
nidjt  nur  bei  Leichenöffnungen  gefunben,  fonbern  aud)  bit  SSers 
waefcfung  berfelben  bei  folgen  sperfonen  na$  bem  £obe  tva^rs 
genommen,  bie  üon  mir  felbjt  befyanbelt  ivorben  foaren. 

£>ie  IBilbung  be$  (fmptyem»  toirb  bei  ber  Pleuritis  gur 
^pracfye  fommen.  SBeaa)ten$tt?ertfy  ift  aber  nod)  bie  unfcolfe 
fommene  gert^eitung  ber  Pneumonie,  fteldje  einen  d)ronif$en 
^veijung^uflanb  ber  Lungen  na$  fid&  äiefyt  unb  btn  lieber 
gang  sur  Suberfelbilbung  unb  jur  Phthisis  nad)  unb  naefy 
herbeiführt.  §ier  laffen  itoat  bie  aetmn  gitfatte  ber  Pneu- 
monie unb  ba$  gieber  nad),  aber  bie  gunetion  ber  Lungen 
ivirb  nicfyt  gan$  fyergejlellt,  ba§  gieber  nic^t  ganj  üernufcfyt, 
»ertoanbelt  fid)  ttielnietjr  in  ein  fcfyleicfyenbeS  gieber  unb  nimmt 
im  weiteren  Verlaufe  bie  <Sd)n>inbfud)t  auf.  Söenn  bie  Pneu- 
monie sperfonen  mit  pfyttyififa)er  Anlage  befallt,  ereignet  fi$ 
biefer  Ausgang  nia^t  feiten. 
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#.  696. 
2.    SDie  Pneumonia  hypostatica. 

Dbgleid)  au  allen  Seiten  £ungenenr5ünbttngen  beobachtet 
lvorben  ft'nb,  bie  beim  Mangel  actioer  <Sl)mptome  unb  cjertn^= 
fßgiger  giebererfcfycinungen  balb  eine  bebeutenbere  Störung  ber 
SKefpiration  unb  eine  gro£e  allgemeine  SebenSfdjtoctdje  naa)  fia? 
Sogen,  fo  fcat  man  boa)  er|l  in  neuerer  Seit  anerfannr,  baß  eS 
einen  ^ranffyeit^ußanb  ber  £ungen  giebt,  bei  tüelc&em  eine 
überroiegenbe  SBluranfüllung  bt€  SungengetoebeS,  mit  mefyr  ober 
weniger  Steigung  $ur  franfb^ften  $ieu$erung  be$  plaftifcfyeu 
sprojejTeS,  als  ba$  wefentlicfye  ©runbüerfyä'ltnif;  betrachtet  wer- 
ben muffe,  spiorrt)  (bie  fytypoftatifcfye  Sungenentjünbung,  au$ 
bem  gran$.  überf.  t>on  ürupp,  mit  einer  Söorrebe  unb  eini= 
gen  (Weiterungen  oon  $rau$,  (Bortingen  unb  SSien  1835) 
$at  ben  ©egenßanb  $uerft  einer  genaueren  llnterfucfyung  unter= 
jogen  unb  baburcfy  bie  ^ran^eitSform  in  ba$  <Sl)pem  einge= 
flirrt.  ®$  gebort  nicbt  ju  meiner  Aufgabe,  auf  biefe  ©cfcrtfr, 
welche  üor$ug3ft>eife  tk  l^pojktifaje  Pneumonie  be$  ^o^eren 
alters  bebanbelt  unb  fte  tton  pafffoer  fBlutfenfung  ableitet,  na* 
$er  einzugeben;  ia)  öeriveife  üielmcfcr  auf  baSjenige,  was  idj 
über  bie  btypoftatif^e  öntjünbung  bereite  im  I.  S3be.  §.  62 
unb  §.  104—5  gefagt  fjabe  unb  befa)rdnfe  mid)  barauf,  meine 
eigenen  5lnftcbten  über  biefe  ©runbform  ber  Pneumonie  mite 
Sutbeiien,  n>ic  fte  fto)  nacb  (frfa^rung^atfaajen  unb  bura) 
Sftadjbenfen  M  mir  gebilbet  fyat. 

3cb  Peüe  sunacbf!  einen  weiteren  begriff  für  bie  ^t)po(ta- 
tifa>  Pneumonie,  als  oon  spiorrt)  gefa>fyen  ifl,  inbem  ify 
in  benfclben  ade  jene  gälie  üeriveife,  bei  freieren  eine  bie  gun? 
ction  be3  SungengeroebeS  unterbrücf'enbe  unb  feine  jDrganifarion 
fcercinbernbe,  überwiegenbe  SSlutanbaufung  »oriwtltet.  (£$  com 
currirt  bei  ber  SSilbung  tiefet  «franfbeitSjuftanbeS  üon  ber  einen 
(Seite  eine  paffiecr  Suflanb  ber  J^apillargefd^e  ber  Sungen,  »on 
ber  anbern  eine  ungeroßlmlic&e  33lutanf)aufung  tbeiiS  in  ber 
C^renje  biefer  $efä$e,  tfyeils  über  biefe  fyinauS  im  geügcivebe. 
§>iia)t  feiten  tritt  aua)  noa)  als  brüte*  Aranf(eitfc(eractt  tyn 
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gu  eine  fcljleimige  ober  faulige  Jßac&eyie  'be£  SBfute^.  gn  ber 
Weiteren  sprogreffion  aber  bilbet  fiel;  von  ber  einen  (Seite  öfter 
eine  actiüe  SReaction,  »on  ber  anbern  aber  atict?  eine  burcl) 
Verminberung  M  ScbenSeinftuffcS  bebingte  .fnnneigtmg  $ur 
$luflöfung  ber  SSlutmaflfe,  unb  burcl}  tk  ücn  beiben  $ü$tun= 
gen  auSge^enbe  üeranberte  fBeaieljung  berfelbcn  jum  £ungenge- 
weht  eine  franf^afte  «Störung  bes  |>lajtifc§en  sprpjeffc^,  bie  naa) 
bem  angebeuteten  i>  ergebenen  Verhalten  halb,  wie  hü  ber  actis 
»en  ßntjiuibtmg,  fi$  in  ber  Senbenj  jur  (üterbilöung  au$-- 
fpricfyt,  balb  aber  aU  $(uflöfung  be3  gungengewebeS  fia)  bar* 
(teilt.  QL$  fegt  biefe  Pneumonie,  bie  ify  ber  pfylegmonöfen  als 
©runbfonn  an  bie  «Seite  (teile,  eine  befonbere  Anlage  »orauS, 
bie  tfyiU  örtlich  allein  in  ben  £ungeri  befreien,  ttyeüs  in  bem 
SJerJ^alteo  ber  gefammten  ^onjtitution  begrünbet  fel)n  fann. 

göir  beobachten  pe  äunäc^ft  hü  folgen  sperfonen,  welche 
bei  einer  laytn  Serttnr  eine  übernnegenbe  öenöfe  Plethora  unb 
befonber»  eine  habituelle  Plethora  ber  Zungen  fragen,  ©ie 
erfdjeint  ba^er  »orjugsweife  bei  sperfonen,  bie  lange  Seit  an 
einer  Blennorrhoea  pulmonum  unb  an  afn)niatifo)en  S3es 
fdjwerben  litten;  ferner  hü  folgen,  hü  welchen  organifc^e  $ran£s 
Reiten  be$  $er$en$  unb  ber  großen  ©efdfje  eine  bauernbe  Ple- 
thora pulmonum  begrünbet  fabelt.  (Sie  ift  ferner  eine  jfranfs 
fjeit  beS  ^ö|eren  3llter$,  infofern  hü  bemfelben  eine  größere 
£eben$f$wäd)e  hervortritt. 

gnS  §8efonbcre  fömmt  fit  fcor  bei  ber  fcorbutifcfyen  S5iaz 
ttyefe,  beim  gaulfteber  unb  in  allen  gieberfranf&eiten,  bie  burdj 
einen  fyöfyeren  (Brab  üon  Sä)n)dcfee  airägejeicfynet  finb.  £>ann 
finb  aua)  fe&r  fette  unb  cac|eftifd)c  sperfonen  biefer  2lrt  ber 
$ranfl)eit$bilbung  befonbere  unterworfen. 

<Setbjt  bie  Pneumonie,  rtelcfye  naefy  einer  ßommotion  ber 
gungen  auftritt  gehört  in  (Jennifer  SBejie^ung  l)ierf)er. 

2>ie  Veranlagung  jur  5luebilbung  ber  Äranfyeit  liegt  in 
folgen  llmftänben,  welcbe  ben  58lutanbrang  naefy  ben  Sungen 
t?ennel)ren,  üorjug&veife  aua)  in  Störungen  ber  geregelten  S3luts 
circulation;  bartun  Hlbet  fiel)  biefe  $ran^citsform  fyäujig  im 
Verlauf  aftl>emfa)er  gieber  au$.    %&)  $^e  fic  hü  ba$u  geeig* 
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»eten  sperfoncn  nad)  Untcrbrt'ieüung  ber  Menstruation  unb  nad) 
ber  (Ünmivfang  be$  @aflenrcije$  acut  auftreten  fefyen.  &äu% 
fm'ipft  pe  fid)  auc!)  an  bie  Bronchitis,  ttnb  tk  Bronchopneu- 
monia  senum  unb  cachecticorum  nimmt  ifyre  ©ntnbform 
mit  auf.  STCac&.ben  Itnterfuctyttngen,  tt)el<$e  franjöfifcfye  2lerjte 
über  bie  SBlutfenfung  in  hm  Lungen  nad)  bem  ©efe^  ber 
«Schere  angepellt  fyaben,  ttnb  nad)  bem  Uiititoffi  ber  Setzens 
Öffnungen,  ha$  öbrjug&üeife  bie  untern  gungenlappen  unb  ber 
nad)  bem  diMm  ju  liegenbe  Wintere  £&eil  ber  Zungen  üon  ber 
$ranll)eit  befallen  derben,  lögt  f«|  toenigpenS  annehmen,  ba$ 
in  genjiflen  gdllen,  Ui  groger  Lebensfrage  unb  einem  pafp= 
fcen  Söerfyalten  ber  (Sefetge,  eine  fotcfyc  $3lutfenfung  allerbingS 
(Statt  pnben  unb  einen  Hinflug  auf  bie  $ranff?eit$bilbung  anfr 
üben  lonne. 

$taä$  bem,  m$  id)  au$  mir  üorliegenben  ßrfa^rung^ 
t^atfaa)en  folgern  fann,  finb  bei  biefer  $ranfl)eitSform  brer 
gdüc  ju  ttnterfd)eiben.  a)  SBir  §ahm  e$  entmeber  ju  tfyun 
mit  einer  SBlutübcrftiüung,  bie  bura)  einen  actiücn  tlnbrang 
bebingt  ip  unb  pd)  l)in  unb  lieber  fogar  mit  Haemoptoe 
gepaart.  ®k  gallige  Pneumonie  Pellt  pd)  Ui  entfpredjenb 
biSponirten  gnbiüibuen  jumeilen  in  biefer  Söeife  bar.  W%  fömmt 
biefer  §aU  attd)  als  ibiopatfyifdje  $ranf$eit$form  Ui  fe^r  ple* 
tfconfc&en  3»^ü^l^n  &">?•  ß)  %®ü  ^m  e*nc  re*tt  pafpoe 
SHutpodung  in  golge  sornmltenber  &§\vä$e.  (Solche  gdlle 
ereignen  p$  im  ^ö^eren  Filter  ttnb  im  Verlauf  apfyenifa)er 
gieber.  /)  £)ber  n?ir  fyabm  e$  ^ugleia)  mit  einer  £3lutcad)erie 
3tt  tl)un. 

®ie  Leichenöffnungen  keifen  uns  einige  beacfytenstwrtfye 
2$atfac§en  nad),  bie  für  bk  ^Beurteilung  be$  Äran^eitSju« 
panbeS  üön  SBic&tigfeit  pnb.  SBir  pnben  junäcfyp  biefelben 
SSerdnberungen,  welche  bie  p^legmonöfe  Pneumonie  im  erpen 
unb  feiten  @rabe  erfennen  lagt.  Niemals  treffen  mir  aber 
eine  bttrd)greifenbe  (Siterbilbung  ai^  nur  einzelne  Cnterpunfte 
Werben  fyin  unb  roieber,  meift  aber  wirb  eine  bis  utr  5luflöfung 
.  Peigenbe  ^turb^ett  gefunben.  Oft  bemerkt  man  eine  feröfe 
Snpltration  beS  SeHgweJ&e*.  ®k  Pleuritis^  meiere  tk  pfyleg= 
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monßfe  Pneumonie  in  ben  meijlcn  gatten  begleitet,  fefylt  fyier. 
Grjarafterifnfcfy  ijt  ber  Itmftanb,  ba£  bte  tiefer  gelegenen  8un= 
gentrjeile  immer  am  (tärfjten  leiben  unb  bk  ®rabeSau3bilbung 
be$  liebet  in  ber  Stiftung  nacr)  oben  abnimmt.  Steift  ftnben 
Wir  aucr)  eine  weit  größere  $(uSbel)nung  ber  $ranf&eit  im  ©e; 
lüebe  beiber  Zungen,  aU  bieg  bei  ber  phlegmonösen  Pneumonie 
bergall  ijt,  wenngleic!)  bie  rechte  £unge  fcorjugSweife  ergriffen  wirb. 

fjfafi  bemjenigen,  \va$  oben  gefagt  worben  ijt,  ergiebt  fia) 
fetjon,  baf;  bie  Pneumonia  hypostatica  tbm  fo  gut  als  ibio* 
patljifcfyer,  wie  a(6  confecutiöer  $ran%i^ujtanb  auftreten  fonne. 
ß$  la£t  fict)  aber  aucr;  leicfyt  erachten,  ba%,  befonberS  beim  com 
fecutiüen  Urfprung,  biefe  Pneumonie  fet)r  oft  ai€  eine  Ver- 
borgene »erlaufen  werbe.  «Sie  bilbet  ficr)  meijt  auf  eine  fer>r 
fcrjleicfyenbe  Söeife  au$  unb  nur  in  ben  bereits  oben  bejeidme= 
ten  feltenen  galten  tritt  fie  acut  auf.  £>ie  einzige  ßrfc^einung, 
Welche  bie  begonnene  3iu3bi(bung  be$ei$net,  ift  ein  geringerer 
$rab  uon  SH)£pnoe,  tk  jeboa)  in  Dielen  gatten  fo  unbeutlia) 
^erüortritt,  ba$  fie  feinen  großen  SSertfy  für  bk  SDiagnofe  r;at. 
SBo  jebod)  ber  S?erba$t  biefer  $ranf()eit6bilbung  (Statt  fmbet, 
nefyme  man  eine  forgfdltige  (Srforfcfyung  burefy  bie  spereuffion 
unb  $luScultation  ttor.  Slftan  ftnbet  ben  ^intern  unb  untern  £r;eil 
ber  Sungen  weniger  fonor.  $Ran  fyftrt  eine  fefyr  fcfywacfye  2fie* 
fpiration  unb  oft  gar  feine. 

(Schreitet  bie  $ranffyeit  in  itjrer  $(u$bilbung  vor,  fo  wirb 
bie  SRefpiration  befcfcleunigt,  bk  kippen  befynen  ficr;  mef)r  als 
cjewöfynlicr;  aus  unb  e$  tritt  eine  Respiratio  difficilis  ein.  (Sben* 
fo  flagen  bie  ^ranfen  über  einen  ^ruef  in  ber  einen  ober  an* 
bern  <2cite  unb  in  ber  £iefe  ber  SSrujt  unb  über  ba$  (Sefüfyl 
ber  $ltr)mung$beengung.  ®a$u  gefeilt  fic^  ein  geringer  §u(hm, 
ber  mit  einem  geringeren  ober  copiöferen  Auswurf  tton  tterfebie* 
bener  qualitativer  fBefc^affen^eit  »erbunben  ijt.  3D?and)mal  finb 
bie  Sputa  mit  SSlut  gemifdjt  ober  fajt  au$  reinem  S3(ut  befle^ 
fyenb.  JDefter  finb  bie  £uftrb{)ren$weige  mit  glüffigfeit  über* 
füllt  unb  baburcr;  Wirb  bk  SKefpiration  äu^erft  6efa)werlicfe. 
lleberfyaupt  »erhalten  ftet)  biefe  ßrfcfyeinungen  ttcrfcfyieben,  je  naa> 
bem  gleichzeitig  eine  Bronchitis  üorfyanben  ijt   unb  je  nad; 
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bem  fpcctettcn  (5^araftet*  ber  r)t)poftatifcr)en  Pneumonie.  $11$ 
SReactionScrfc&eimmg  tritt  mm  ein  mefyr  ober  Weniger  fjeftigeS 
gieber  auf.  3n  ü^cn  gdllen  ijt  e£  fet)r  unbebeutenb  unb 
mel)r  mit  einem  (Befunfenfetyn  ber  SBlutbetvegung  unb  pc^tba- 
rer  allgemeiner  gebenSfcfymdcfye  auSgefproajen.  £>er  spute  ruirb 
it>eic£>  unb  flein,  roetterfyin  frequent,  ba3  £lnfer)en  ber  Äranfeti 
ijt  mefyr  liüibe,  bie  Jpaut  mefyr  ttyi  unb  öfter  mit  ftymptoma* 
tifa>n  <©d)ttm#en  bebeeft.  S)ie  ^ranfen  flagen  über  große  ^m- 
fddigfeit  unb  (SntfrÄftung  unb  verfallen  sule£t  nicfyt  feiten 
unter  junefymenben  $\efpiraticn3befa)merben  in  eine  Betäubung. 
5(ud)  in  benjenigen  gdüen,  h)0  im  anfange  eine  mefyr  actiüe 
S^eaction  eintritt,  wirb  ba$  gieber  fetten  fel)r  fjeftig  unb  nimmt 
meijl  balb  lic  ©tymptome  ber  <Sd}tt)dd)e  unb  einen  roeicfyen 
unterbrücften  $pul$  auf.  &er  rotf)e,  flammenbe  Urin,  ber  bie 
pfylegmonöfe  Pneumonie  au^eic^net,  fefylt  f)ier,  berfelbe  ijt 
§ter  meijt  bunfel  unb  trübe.  §ll£  pfyi)jtcalifd)e  Seichen  treten 
nun  f)ert>or  eine  bemerkbare  Sftattigfeit  be3  <§tf)a\le#,  ber  Sttan* 
gel  beS  9\efpiration$gerdufa)e$  in  ben  Zungen,  aber  nia)t  feiten 
ein  beutlicfyeS  SHbcfyeln. 

Sei  ber  SDiagnofe  biefer  üranf^eitsform  ttrirb  man  befon* 
berS  bie  oben  erneuten  bufponirenben  Momente  unb  belegen« 
fyeitSurfaajen  in  5Betraa)t  sieben  muffen. 

2>er  Verlauf  ber  Pneumonia  hypostatica  ijt  im  2tffge= 
meinen  langfam,  ftufentoeife  unb  unattf^altfam  fortfcfyreitenb. 
Maum  bewerft  man  be3  $(benb$  eine  exacerbation  unb  tUn 
fo  r»enig  eine  bebeutenbe  SRemifjton.  I>a$  e$  auefy  acut  üer* 
laufenbe  gälfe  giebt,  ijt  bereite  oben  ernannt  roorben.  Heber 
bie  ^auer  feißt  fia)  bafyer  nichts  SBeflimmteS  fagen,  n?ir  fyaben 
fcielmetjr  %u  ertvdgen  ba$  acute  ober  fcfyleicfyenbe  auftreten,  Den 
fpecieüen  Ctyarafter,  ba$  $litct,  bie  Gräfte,  bie  SBlutmenge  be$ 
$ranfen,  ben  $rab  ber  gungenüberfüllung  unb  bie  gleichzeitig 
üortjanbenen  «ftranr^eit^uftänbe. 

25er  Ausgang  in  ©efunbfycit  geljt  meift  otyne  beutlicfye 
$rifen  unb  in  einzelnen  gdden  fc^nefl  üor  fia),  lüenn  e$  ge- 
lungen ijt,  bu  asiutüberfütfung  jti  fybm  unb  bie  S^atfraft 
ber  (Befäjje  anspornen.    £)ft  bleibt  no$  ein  ßärferer  n>afle* 
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rig -  fcbleimiger  ^tt^tyurf  %wxM.  SDie  eingetretene  SBeffmmg, 
giebt  ftd)  burc^  eine  freiere  SBlutbemegung,  btira)  eine  feuchte 
§aut  unb  eine  freiere  SRefpiration  funb. 

%%x  Xob,  ber  bei  alten  unb  cacbeftifa>n  sperfonen,  befon= 
t>erö  beim  fcorbutifeben  Suftanbe,  \nn\t  fofgt,  nähert  ffcb  unter 
(£rjlitfungSerfcbeimingen  unb  ben  Symptomen  ber  größten  ge= 
benSfcbti)  aa>. 

511S  9to$franf&eiten  ^akn  tt>ir  ein  bauernbeS  Astbma 
Itnb  eine  Blennorrhoea  pulmonum  ju  beachten. 

§.  697. 

3.  S^tc  Pneumonia  cachecticorum  unb  Pneü- 
monia  putrida. 
S)ie  Pneumonie,  roelcbe  bei  cacbeftifeben  sperfonen  ftd> 
öUSbilbet,  ftellt  fieb  in  mebrfacben  ätfobifieationen  bar.  3$ 
§abe  bereite  §.  668/  roo  »on  ber  Bronehopneumonia  senum 
ttnb  cachecticorum  bie  SRebe  roar,  üon  bem  ßinflu$  ber 
fa)leimigen  SBlutcacberje  auf  bie  SBilbung  ber  gtmgenent$üns 
bung  gefproeben  unb  fann  binficbtlicb  tiefer  SWobißcation  bte 
tyin  »erroeifen.  f$€  |anbclt  ffcb  fya  um  bie  Pneumonia  no- 
tha  ber  $ier£te.  dagegen  erbeifebt  ^it  Pneumonia  putrida 
jiod)  einer  befonberen  ^Betrachtung.  S>iefe  $ranft)eitSform  ijl 
ben  älteren  ^ierjten  niebt  unbekannt  geblieben  unb  §urr)am 
(Opera  physico-medica  II.  p.  170.)  fyat  biefelbe  bereits  febr 
gut  befebrieben.  Sie  bilbet  fio)  aus  im  Verlauf  fauliger  gie= 
ber  ober  Ui  sperfonen  mit  einer  fcorbutifeben  SDiatbefe,  mnn 
felbtge  DOn  Scbäblicbfeiten  betroffen  tverben,  roelcbe  eine  Pneu- 
monie naa)  fieb  Rieben,  ober  enblicb  aus  ber  ©inmirfung  fau* 
liger  Stoffe,  als  auf  bie  ßinnnrfung  beS  ä)til$branbs,  beS 
Leichengiftes  unb  ber  SBranbjaucbe.  Söo  bie  fcorbutifebe  SDia* 
tbefe  ober  baS  gauljieber  allgemeiner  Verbreitet  finb,  g.  SB.  in 
^oSpitälern,  (Sefangniffen  u.  f.  U).,  fann  aucl)  bie  faulige  Pneu- 
monie b^upger  oorfommen.  9?ict|l  ivirb  fie  nur  auf  bie  ®i\u 
ivirfung  ber  gebauten  ilrfacfyen  unb,  begünjligt  bureb  bie  fepti- 
fdje  2>iatbefe,  »ereinjclt  beobaebtet.  Sbiem  ivefcntlicbcn  S$er= 
balten  nao)  (teilt  fie  eine  fybpopatifd^cacbeftifcfyc  £*M3Ünbung  bar. 
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3$  oertvcife  tyier  auf  basjenige,  loaS  im  I.  SSbe.  toon  ber  aftfje- 
nifcfccad)eftifa)en  (Sntjünbung  unb  oon  ber  sputre$cen$  ins  S3e* 
fonbcre  gefaßt  loorbcn  iß.  GS  giebt  l)ier  jebocfy  $lbßufttngeit 
tUMi  bcr  l)l)poßatifa>caa>ftifd)en  (Sntjitnbting  big  jur  wahren 
sputre^cenj.  SBir  feaben  ^ier  bie  Symptome  be$  ©corbureS 
ober  gaulßeberS  mit  benen  ber  £ocalaffection  in  ben  £ungett 
gepaart  üor  uns. 

a)  S)ie  Pneumonia  scorbutica  tritt  fyn  ttnb  toieber 
plölpliet)  auf,  ioenn  ©elcgenf)eitöurfaa>n  eimoirften,  toelcfye  efe 
nen  ungewöhnlichen  33hitanbrang  naa)  ben  Zungen  f)erüorrie= 
fen.  &  tritt  2>ü$pnoe  ein,  ber  ßcfc  ein  §ttßen  mit  blutigem 
$lu&ourf,  ta€  ©cfii&C  be»  SDutdeS  unb  ber  £>pprefßon  auf  ber 
SSruft  beigefetten,  unb  bie  2lt6mung$befd)n>crben  ßeigern  ßcf) 
oft  fefyr  rafa)  bis  $ur  örßictung.  S>abei  toirb  ber  ^)ul$  flan 
unb  frequent,  fei)r  roeic^,  gulegt  faum  fühlbar,  ofyne  beutli^e 
giebererfcl)einungen  ßetten  ßcb  bie  geilen  ber  größten  gebend 
fdjrotfcfye  ein  unb  ber  Xob  folgt  bura)  Paralysis  pulmonum, 
(*6  ^anbelt  ßd)  fyier  »orjugSroeife  um  eine  Stasis  be£  SSluteS 
in  ten  Zungen,  üebrigenS  fommen  hierbei  »erfcfyiebcne  ©rabe$« 
abpufmigen  cor.  Seltener  fiub  biejenigen  glitte,  n?o  biefe  (5nt= 
jünbung  burd)  Sfieijimggßjmptome  in  ber  §5ntß  unb  ein  ^eftU 
geres  gieber  eingeleitet  wirb.  Gfa  gtfcfyic&t  bieS  nur  bann,  mtrn 
eine  reijenb  njirfenbe  Urfadje  einen  übeüuicgenben  Einfluß  bei 
ber  SBilbung  ber  ^ranfl)eit  gewonnen  §at. 

ß)  diejenige  Pneumonia  putrida,  ioeld)e  buret)  bie  <£i\v 
ioirfrtng  fauliger  Stoffe  auf  ba$  IBIut  erzeugt  wirb,  tritt  öfter 
mit  actiüen  SReactionSerfc&cmungen,.  mit  einem  heftigen,  felbß 
ben  Cf&arafter  ber  Synocha  fnnuiirenben  gieber,  mit  Rupert 
unb  Sojmerjgtfüfylen  in  ber  33ruß  auf.  Se^r  balb  folgt  abtt 
auf  bieS  actioe  Stabium  eine  fefyr  große  S\efpu*ation6befd)tt)crbe 
unb  ein  faulidjt  aftfyenifcfyeS  Sillgemeinleiben. 

7)  SÖßenn  bie  Pneumonia  putrida  ßd)  bei  gaulßebem 
ausübet,  fo  ift  ii)re  SDtagii'ofe  nia)t  feiten  fe^r  fcfyloierig.  SDer 
3(r$t  beachte,  ob  gur  geit  Sungenentjünbungen  überhaupt  fyerr* 
fcfyenb  ßnb  unb  ob  ifyre  ^luebilbung  bura)  tic  ^afyxtfytit  unb 
Witterung  begttnftigt  t»irb.    2>ie  fyerüortretenbe  SRefpirationfc 
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befcfywerbe,  ba$  (Pefüfi  t»cr  Spprefjbn  auf  ber  SSrujt,  ba$  furje, 
frequente  unb  befcr)werlicr;e  2Itr)men,  ein  meijt  nur  geringer  §u* 
fkn,  üerbunben  mit  einem  übelgefcirbten  blutigen  Auswurf,  unb 
enblicl)  bie  dfter  erwähnten  pr;t)ficalif$cn  Wtextmak  werben  auf 
bie  ßrfenntnif?  ber  £ungenaffection  l)infül)ren  muffen,  tk  fyier 
mit  ben  (Symptomen  be$  auSgebilbeten  gaulpeberS  »erbunben 
pnb. 

^a|  biefe  Pneumonia  putrida  im  fyotjen  CBrabe  [ebenes 
gefabrlicl)  fety,  fann  leicht  erachtet  werben;  meijt  enbet  fie  ba= 
jjer  mit  b*m  £obe,  ber  entweber  ptö^licf)  ober  langfaraer  unter 
(*rjticfttng3erfcbeinungen  eintritt. 

3n  ben  feltenen  gallen,  wo  eine  ©enefung  erfolgt,  fteKt 
fict)  biefe  meift  langfam  unb  oljne  bemerkbare  fritifcfye  g'rfcfyei* 
nungen  ein. 

2)er  (Befammtöerlauf  ber  ^ranf^eit  ijt  immer  furj. 

SDie  Pneumonia  putrida  (Mit  übrigens?  jenen  ^ranffjeitS* 
^ujtanb  bar,  Welchen  Saennec  ben  niebt  ttmfc^riebenen  SSranb 
ber  Zungen  genannt  t)at.  5il$  anatomifebe  ^enn^eic^en  berfeU 
ben  fann  man  betrachten  eine  »erfebiebene  <Sd)attirung  ber  garbe 
ber  Zungen,  üon  bem  @<fymu$igwcifjen  unb  <Scbwar$grünücben 
bis  jum  S5unfe(grünen  unb  ^cbwarjen,  mit  einem  ©emifdj 
tton  SBraun  ober  (Srbig*(Mbbraunlicb,  eine  faulige  Erweis 
$ung  beS  ©eroebeS  bis  sum  ©rabe  beS  gerflie^enS,  eine  jau= 
d)ige,  trübe,  graugrünlicbe  glüffigfeit  »on  einem  unerträglichen 
fauligen  (Seruct),  welche  ba$  txank  ©ewebe  ber  £unge  anfüllt. 

§.  698. 

4.  £>er  partielle  gungenbranb,  Sphacelus 
pulmonum. 

&er  partielle  Sungenbranb  febeint  mir  üon  ber  fauligen 
gungenentjünbung  unterfebieben  werben  ju  muffen,  benn  er 
ergreift  nur  eine  Heine  Partie  beS  JDrganeS  unb  äußert  nur 
geringe  Neigung,  bie  umgebenben  sparticen  anzugreifen.  ®a= 
bureb  wirb  fein  Verlauf  weit  langfamer,  fo  ba$  er  fieb  in  fel= 
teneren  gallen  ber  Phthisis  nähert.    S5at;U  unb  gaennec 
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fyaUn  auf  biefen  feiten  ttorfommenben  ^ranfrjeitSjußanb  juerft 
oufmerffam  gemacht.  Seßterer  t^eitt  mit,  to$  ber  partielle 
§3ranb  ficr)  in  allen  Steilen  ber  £unge  entroicfeln  Fcmne  unb 
ba$  er  unter  bret  üerfd)iebenen  gufMnben,  nämlid)  in  bem  ber 
frifcr)en  Ertöbtung  ober  beS  branbigen  ©Dorfes,  in  bem  be$ 
jerfließenben  Sphacelus  unb  in  bem  ber  burd)  bie  oollfonts 
mene  (5rrocid)ttng  unb  Ausleerung  ber  branbigen  Partie  gebil= 
beten  AuS&bfylung  betrachtet  roerben  muffe. 

&ie  garbe  ber  branbigen  Partie  i(t  auS  bem  (Sctyrüarjen 
inS  ©rüne  fpietenb ;  ifyre  £ertur  ift  feuchter,  compacter  unb 
harter,  als  bie  ber  gunge,  ifyr  $Infet)en  ift  bem  auf  ber  §aut 
burd)  ben  $le£ftein  t)eroorgebrad)ten  <2cfyorfe  afynlid);  fie  üer* 
breitet  aud)  ben  ©erud)  beS  33ranbeS.  SMe  Partie  ber  Sunge, 
bie  ben  SBranb  unmittelbar  umgiebt,  bietet  auf  eine  geroijfe 
Entfernung  bie  entjünblicfye  Anfefyoppung  bar.  Sftandmial  [oft 
fiel)  ber  ®cboif,  inbem  er  fiefy  jerft^t,  üon  ben  umgebenben 
^3artieen  los  unb  bilbet  bann  eine  STrt  eines  fcrjrodrjlidjen, 
grünlichen,  bräunlichen  ober  gelblichen  (Ütcrjloef'eS  üon  einem 
gleicfefam  fabenartigen  ©eroebe.  ©iefer  (Siterßod;  bleibt  in  ber  buret) 
hie  gerftörung  ber  abgeworbenen  Partie  gebilbeten  §örjle  ifos 
firt.  (Betvor>nrid)  erroeic^t  ftd)  jcbod)  ber  @d)orf  ganj  unb  gar, 
ofyne  einen  beutlidjen  (fiterjlod  pj  bilben,  unb  roanbelt  fid)  in 
einen  fc^mujigm,  graugrunlic^en,  fe^r  ftinfenben  35rei  um. 
SHefe  Materie  bafynt  fid)  einen  SBeg  in  irgenb  eine  ber  benaetjs 
barten  SSroncfyien,  roirb  fo  nad)  unb  naef)  ausgeleert  unb  lapt 
eine  roa&rfyaft  ulcerofe  §6r)fe  jurücf. 

25er  Anfang  beS  liebet  d)arafteriji'rt  pet)  geroßljnlicr)  burd) 
^Dmptome  oon  leichter  gungenentjünbung,  bie  oon  einer  $lb* 
gefcfylagenfyeit  ber  Gräfte  ober  einem  $lngflgefür)l  begleitet  roer* 
ben,  bie  feineStoegeS  mit  ber  (Bertngfügigfeit  ber  örtlichen  fStym* 
ptome  unb  ber  geringen  5luSbelmung,  in  roelcfyer  bie  $\efpira= 
tion  unb  ber  £on  fehlen,  im  ^er^altnijfe  fielen.  SBalb  bar* 
auf  fangt  ber  Traufe  an  Sputa  oon  einem  anfangs  faben, 
fpäter  branbigen  ©erud)  auswerfen,  hie  eine  grünliche,  grüne 
ober  bräunliche  unb  afcfygraue  garbe  Ijaben.  äftand)mal  fm« 
ben  auü)  fe^r  lebhafte  ^c^mersen  in  ber  83rujt  unb  ein  Uten* 
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tenberer  SBlutlmßen  ®tatt.  Sefjr  oft  iß  ber  Anfang  bcr  Stank 
Ijeit  gan$        -rlißig,  bcn  2(ugen  be$  Ar$te$  bietet  ficf;  bloß  bie 
große  Scr;wäa)e  bar,,  unb.  rii  $t$  üerffinbigt   ba$   gefährliche 
£uugenieibcn.   @#t  bag  Hebet  in  tm  d)ronifcl;en  gußanb  über, 
fo  tritt,  bei  bem  Traufen  ein  eonßanteS,  manchmal  lebhaftes 
|efVifte£  gieber  ein,  er  magert  mit  großer  Scimelligfeit  ab 
unb  fann   bann  leicht  für   einen   Sp^ißfer  gehalten  werben; 
allein  miftönß  txitt  ber  &'ob  ein,  beoor  bie  Abmagerung  timn 
l)i^en  ©rab  erreicht.    JDbgfeicfo  tk  ^ranr^eit  meijt  mit  bem 
&obe  enbet,  fo  ^aft  pe  £aennee  bod)  nicfyt  für  abfolttt  tobrlid). 
5>ie  p^pcalifc^en  geilen  ßnb  faß  bicfelben,   Wie  beim 
gungenabfceffe.    ^a6  fnißernbe  Staffeln  wirb  feltener,  wie  bei 
ber  gewöhnlichen  Sungeneht&ünbung,  gehört,  Weil  man  ben  Ans 
fang  ber  ^ranf^eit  leicht  überfielt.    Später  fömmt  eS  Wieber 
bei  bcr  Söfung  beS  Sd)orfe3  in  golge  bcr  umfreifenben  (8nU 
günbung  5um  Söorfc^ein.    S^wif^en  heftet  bie  ättattbeit  be$ 
£3rußtone$  an  ber  ergriffenen  Stelle  unb  e»  fe()lt  ba$  ffltfyv 
ration^geraufd).    Sftit   ber  begonnenen   Entleerung  ber  §o^fe 
tritt  bie  SBrußßimme  ber&or,  unb  wenn  fiel)  biefelbe  in  bie  S3ron= 
d)ien  öffnet,  laßt  fiel)  ba$  metallifcfye  düngen  ober  ba$  gla= 
fajenfaufen  waljrnefymen.    &er  Söieberball  ber  Stimme  in  ber 
branbigen  §>öl)lc  iß  weit  reiner  unb  ßärftr  als  in-  ben  Sangen* 
abfeeffen.    S5ie  Itrfadjen  biefeS  partiellen  SBranbeS  liegen  noclj 
fel)r  im  ^unfein,  bod>  fc^eint  e£  fiel)  fyier  um  bie  Ablagerung 
eine»  f anhebten  gunberS  aus  bem  Glitte  $u  fyanbeln,  n>ie  \oU 
$t$  bei  ben  5(ntl;rar!ran^eiten  ber  gatt  i|t. 

f.  699. 
Unter  ben  combinirten  gönnen  ber  Pneumonie  nimmt 
ben  erßen  spiag  ein: 

1.  £)ie  Pne um oni a  biliosa. 
2>ie  gattigte  Pneumonie  tritt  bei  weitem  am  (wußgßen 
unter  ber  gorm  ber  Pleuropneumonie  auf  unb  barum  iß  fie 
auet)  »on  Stoll  unb  mehreren  Slnbern  in  bie  33efcr;reibung 
bcr  Pleuritis  biliosa  mit  aufgenommen.  Sn&effen  &&t  e$ 
aucl)  feltenere  galle,  wo  fie  als  einfache  Pneumonie  befielt. 
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<Sie  war  bereite  ben  älteren  SIerjten  Mannt  unb  biö  ju 
SKiüeriuS,  fclbft  nocl)  fpdter,  Don  ben  <Scfyrift(Wlcm  mit  bem 
Sftamen  Erysipelas  pulmonum  be^eicbnet.  £He  genauere 
Äenntnig  berfelben  üerbanfen  »vir  <Stoü  (Ratio  medendi, 
P.  1.  @.  64).  teilte  meifterbafte  «Säuberung  unb  grünblicbe 
|>raftifd)e  äöürbigung  batte  bcnnod)  bei  ben  fpateren,  ber 
SBrowiifcfeen  Sefcre  unb  ber  (grregjuigSr^eprie  jugctbanen  5(er$s 
ten  bk  Uebcrjengung  üon  ber  ©yipenj  biefer  $ranfbeitSform 
nicfyt  begrünten  können.  <3o  wie  Atolls  ganje  £ebre  »ort 
ben  gaüigten  Ä'ranf  betten  für  einen  3rrtbum  erklärt  warb,  fo 
gefcbab  bieS  aucb  mit  ber  Pleuritis  biliosa,  welche  bie  bier 
in  (Erörterung  gefreute  Pleuropneumonia  biliosa  einfcfylieftt. 
@eit  etwa  14 — 15  3a^ren/  von  melier  Seit  ab  bie  Consti- 
tutio  stationaria  gastrica  ir)ren  Gittflufj  auf  bie  Mtantytitös 
bilbung  wieber  geltenb  gemacbt  fyat,  ift  benn  aucb  wotjl  bm 
ungiäubigften  Siebten  bie  Ueberjeugung  üon  ber  ß'yijknj  ber 
Pleuropneumonia  biliosa  aufgebrungen  worben,  ba  pe  feit 
jener  gett  alljabrlicb  balb  mebr  üereinjelt,  balb  allgemeiner 
»erbreitet  üorgefommen  ijt  unb  eine  anbere  ihmftfyülfe,  als  bie 
pfylegmonbfe  Pneumonie  in  Sfnfprudj  genommen  bat. 

Um  eine  ricbtige  ^Inficbt  con  biefer  ^ranf^eit  auf$ufajfen> 
ift  eS  junäcfytt  erforberlia)  jroei  galle  $u  unterfcbeibcn,  ben  ndm* 
lieb/  wo  bie  Pneumonie  mit  bem  Morbus  biliosus  innig  tters 
fmipft  *ft,  mit  bemfelben  auftritt,  ffceigt  unb  fallt,  ja  öori  bem* 
feiben  wefentlidj  unterbalten  wirb,  unb  einen  j  weiten,  wo  ein 
galltgter  Suflanb  als  eine  sufaüige  ßomptication  bei  ber  Pneu- 
monie »orfyanben  ift.  $tur  ber  erftere  gall  fdjliegt  bie  Pneu- 
monia  biliosa  ein,  ber  jwette  aber  ftettt  eine  Pneumonie  mit 
einer  einfachen  galligten  Gomplieation  bar  unb  fann  $u  ädert 
Seiten,  wo  eine  gattigte  Sttc&tung  ber  ÄranfbeitSbilbung  aud) 
niebt  oorberrfcbenb  ijl,  per)  bem  Verlaufe  ber  Pneumonie  bei* 
gefetten. 

2)ie  Pneumonia  biliosa  iß  bie  Ausgeburt  eirier  entfette5 
ben  berüorgetretenen  Constitutio  stationaria  biliosa;  gnbef? 
fen  wirb  ibr  auftreten  eines  £()eilS  bttreb  bie  befonbere  inM* 
»ibueüe  Anlage  begünftiejj  unb  bued)  ber  dntiunburtg^itbtirtcj 
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cntfprecfyenbe  (Megen§eit$urfacr)en  angefaßt.  3n  erjterer  §&e= 
äiefyung  finb  vorhergegangene  SBrujfrntaünbungen  unb  eine  burdj 
bie  inbitnbuelle  (Sonjtitution  gefteigerte  galligte  unb  entjünbliaje 
Anlage,  in  (toterer  bie  3a#w$§etf  be$  §erbfte$>  be$  grül)ling$, 
überhaupt  eine  üeränberlicfye  SBitterung  unb  bie  ^irrburc^  be* 
günftigte  (Srfaltung  ju  beachten.  äHefe  ledere  ruft  nia)t  nur 
allein  ben  Morbus  blliosus  unb  eine  gieberreaction,  fonbern 
mtd)  gleichzeitig  eine  gocalreijung  in  ber  SSrujt,  am  fcciufigften 
in  ber  Pleura  pulmonalis,  aber  aua)  in  ber  £ungenfubftanj 
unb,  tvie  bereite  Ui  ber  Bronchitis  gezeigt  ivorben  ift,  au<fy 
in  ben  25rona)ien  fyerfcor  unb  fegt  fyierbura)  einen  SSe^etyiingS* 
punft  für  ttn  dinflafj  beS  (Ballenre^eS. 

SDer  im  £eberft)|lem  unb  in  ben  spracorbien  toirfenbe 
©allenreij,  abgcfefyen  üon  bem  gieber,  njelcfeeS  benfelben  beglei* 
tet,  rmrft  ofyne  groeifel  sundc^ft,  rücf'fia)tlia)  ber  35e$iefyung  jtt 
ben  SBruftorganen,  auf  bie  im  Sftagen  unb  beffen  Umgebung 
»erzeigten  peripfyerifcfyen  (fnben  be£  Nervus  Vagus,  dlun  iji 
e£  aber  ein  ©efefc  bei  ber  gortleitung  ber  SRerüenreijung,  ba$ 
fle  fiel)  nidjt  feiten  üon  einem  (Snbpunfte  gum  anbern  nidbt  bieg 
fortpflanzt,  fonbern  gleicfyfam  toerfegt.  &iefe  auf  bie  £ungen 
fortgetragene  Sfterüenrcijung  bebingt  eine  frampf&aftc  SReten« 
tion  be$  S5lute$  im  Q5eroebe  unb  nimmt  bie  Sfticfytung  naefy 
berjenigen  Stelle,  roelcfye  bereits  in  golge  ber  Cjrfaltung  einen 
tneifi  ber  rfyeumatifcfyen  ober  fatarrfyalifaVn  Ärantycitsbilbung 
angefangen  pat&ologifdjen  sprocefc  begonnen  \)at.  SDurct)  bie* 
fen  §Kerr>cneinjlu#  erhält  bie  ^ranffeeitebilbung  nun  eine  befon* 
bere  SBefcfyaffenfyeit.  (S$  tvirft  in  berfelben  tu  urfpriinglia)  ans 
gefaxte  fatarrfyalifcfye  ober  rfyeumatifcfye  Sfaijuna,  ber  burd)  ben 
©allenreij  bebingte  Krampf  in  ben  $apillargefäj?en  unb  bie  fyier* 
mit  in  Söerbinbung  ftefyenbe  SSlutßocfttng,  enblicfy  aua)  ofyne 
gmeifel  ba$  materielle  Clement  ber  galligten  SDiatfyefe.  25er 
$ranffyeit$proaef$  ivirb  gleicbfam  bura)  ben  uom  ©allcnreij  er« 
Seugten  Krampf  aufregt  erhalten  unb  eö  fbmmt  nicfyt  feiten 
bie  beacfctenöroertfye  (!rfa>inung  t>or,  bafj  balb  bie  Symptome 
ber  Weisung  in  ben  Spräeorbien,  balb  in  hm  S3ru|torgancn 
afavedtfelnb  überwiegenb  tyer&ortreten,  unb  pa)  gegenfeitig  »er« 
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treten.  (2r  Mcibt  meiß  in  ben  CBrdnjcrt  ber  ©ubinßammation 
unb  trägt  mcfcr  ben  fctypoßatifc&en  C^arafter,  fann  fid>  jebodj 
burd)  $en  begtmßigen&eri  Hinflug  ber  inbioibucttcn  Anlage  auc^ 
batb  mebr  ber  phlegmonösen  (Sntjiinbimg  jimeigen ,  ofyne  bie 
2Befen$Ht  berfelbcn  jemals  ganj  ju  erreichen,  ober  auefy  in  ba$ 
©ebiet  ber  cad)e?tifd)en  unb  fauligen  Gntjünbung  fyerabßnfen. 
§iernad)  laffen  ßd)  bie  »erfd)iebenen  (Sfyaraftermobißcationen 
ber  Pleuropneumonia  btliosa  leicht  beuten,  bie  im  5Hlge* 
meinen  am  fedußgßtn  als  actio  r)t)pojfatifd?e  germ,  gepaart  mit 
Symptomen  einer  mapigen  peripberifa>n  SReijung,  ßd)  barßellr. 

2<fy  fann  nid)t  unbemerft  (äffen,  bafj  einige  2(er$te  aud) 
ttom  SBurmreij  eine  d^nlia)e  5lrt  ber  $ranil)cit£bilbung  beob* 
ad)tet  unb  al$  Pleuritis  ober  Pleuropneumonia  verminosa 
fcefd)rieben  fyaben.  (van  dem  Bosch,  const.  epid«  vermin, 
histor.) 

SDie  Pleuropneumonia  biliosa  beginnt  meiß  naü)  üor* 
hergegangener  (Haltung  mit  einem  madigen  grbjteln  unb  bar* 
auf  treten  fofort  in  breifacfyer  Stiftung  SDmptomengruppen 
tyeroor.  (*»  folgt  ein  auSgebilbeteS,  mer)r  ober  weniger  intenßö 
fyeroortretenbc»  gieber,  e$  gefetten  ßd)  gleichzeitig  fyinju  bie  3ei* 
$m  be$  Morbus  biliosus,  niebt  feiten  beginnt  bie  $ranft)eit 
mit  einem  galligten  (Srbrcdjen,  unb  ebenfo  mifcfycn  ßd)  sugleie^ 
bie  Symptome  ber  em.u'inblidjen  SBrußajfcction  bn. 

2>ie  Traufen  empßnben  mit  bem  auftreten  be£  grßßemS 
unb  nia)t  feiten  auefe  be$  (Erbrechen*  eine  fcfymerjbafte  Spans 
nung,  öfter  aud)  lebhafte  <Stia)e  an  irgenb  einer  Stelle  bec 
SBruß,  am  fya'ußgfien  in  ber  ©egenb  ber  furjen  kippen*  SMefe 
<£d)merägefüfyle  ßnb  jivar  bauerno,  aber  lajfen  balb  mefyr  nad), 
balb  ßeigern  ße  ßd)  roieber  ju  einer  großem  £>eftigfeit.  ®a, 
n?o  hie  Zungen  met)r  allein  ergriffen  ßnb,  bleibt  e$  meiß  bei 
einem  unangenehmen  Erlief  unb  einer  Dumpfen  fefemerj^aften 
(Spannung.  Stiele  ^ranfe  flagen  jebod)  aua)  über  eine  fe^r 
läiiige,  brennenbe,  fdmicr^afte  ßmpßnbung  in  ber  SBruß.  SDtefe 
franfbaften  (9efül)le  werben  jroar  bei  ber  tieferen  5nfpfration 
unb  beim  §uften  ücrmefcrt,  jebocfy  nia)t  in  bem  ©rabe,  wie  bd 
ber  dopten  Pneumonie. 

31  * 
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2>ie  0tefpirattonSbefcf)Werbett  erretten  fetten  ben  (grab, 
Wie  $ei  ber  Pneumonia  phlegmonosa*  bcr  $ranfe  atfym?t 
tfvav  fürs  unb  mit  SBefcfywerben,  fann  aber  meift  jiemlic^  tief 
einatfmien,  ofyne  oom  Ruften  befallen  ju  werben,  tiefer  ift 
Oberhaupt  geringfügiger,  infofern  nic^t  ättglei$  eine  Bronchitis 
befielt,  unb  entweber  mit  einem  gelb(id)  fcbleimigen  ober  bluti- 
gen 5lu$wurf  »erbunben.  (SS  giebt  gälle,  wo  reinem  SBIut  aus* 
geworfen  Wirb,  feiten  aber  gewinnen  bie  Sputa  bie  jdbe  unb 
roftfarbige  SBefcfyaffcn^eit,  wie  hü  ber  phlegmonösen  Pneumo- 
nie, ber  fiel)  ber  fyier  in  9\ebe  jte^enbe  $ranff)eit$$ufianb  aller* 
bingS  juneigen  fann.  SDie  pl)l)ficalifa)en  SKerfniale  finb.  bie 
beS  erften  geitraumS  ber  Pneumonie  unb  nur  in  feltenete« 
gällen  wirb  biefer  Übertritten. 

Steift  finb  nun  jugleitb  t>ie  <8t)mptome  be$  gatfigten  gu* 
ftanbeS  fef>r  fyerijorßedjenb.  ©er  Traufe  Jat  Diel  2Jngtf  unb 
Unruhe  unb  flagt  befonberS  über  eine  fdmierjfyafte  Spannung 
in  ben  spracorbien,  ■  üorurggweifc  in  ber  '(Segenb  ber  Cardia. 
&ie  ^»rdeorbien  unb  befonbcr$  aua)  bie  ßebergcgenb  finb  oft 
in  einem  fyofyen  @rabe  fdmierjbaft.  £)efter  toccfcfclt  bit  <2d)mer$= 
affection  jwifcfyen  ber  S5rttft  unb  ben  spräcorbien  ab.  SMe  mei? 
flen  Traufen  flagen  $ugleid)  über  ein  ©efüfel  von  SBollfycit  unb 
Spannung  im  ganjen  ünterleibe.  (gleichzeitig  wirb  ber  ilranfe 
Don  einem  fefyr  Idftigen  ©timfopffebmerj,  »o'n  -einem  febmerjs 
tyaften  gießen  im  Siüden,  in  ben  ßenben  unb  in  ben  Grtremi= 
taten  gequält.  $iand)e  Traufe  l)aben  eine  entfebiebtne  Sfteis 
gung  jum  (Srbrecfyen,  faft  ofyne  SUräwifcme  flagen  fte  über  einm 
bittern  ©efcfymacf,  fyin  unb  wieber  felbft  bei  einer  reinen  gttnge, 
inbef;  erleibet  ber  ©efcfymatf  aua)  Derfa)iebene  ^erdnberungen, 
immer  aber  ijt  er  unangenehm  unb  Derborben.  SWetji  i|l  bie 
gunge  mit  einem  gelben  «Schleime  belegt,  ber  Appetit  fet)lt  ganj, 
bagegen  beflcfyt  ein  großes  Verlangen  nac^  füllen  fäuerlicben 
(Setränfen.  2>er  (Stuhlgang  ift  meift  üerftopft,  jebod)  erzeugt 
ber  ©aüenreij  auefy  in  felteneren  gällen  $Dura)faü.  $a$  5ln= 
fe^en  be$  $ranfen  entfpriebt  bem  galligten  guflanb,  feine  2ßan- 
gen  finb  fcfemuaig  M$  bie  ©efia)tffarbe  fpieit  oft  in*  ©elblie&e, 
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bre  £5pt$e  ber  SKafe  unb  bie  lfmfreifung  tc^  SftunbeS  jeicfynet 
fid;  burd)  eine  bleiche  garte  au€. 

£>er  $ranfe  flagt  über  größere  Eingenommenheit  be$ 
ilopfe*,  allgemeine  äftattigtat,  (ScbroinbeL  &ie  giebertyige  ift 
meiji  jiemlid)  bebeutenb,  aber  ber  spulS  ift  unterbrach,  flein 
unb  meid),  iveber  bem  ^u(fe  bei  ber  Pleuritis,  nod)  bem  bei  ber 
reinen  Pneumonie.  cntfprecl)enb.  gn  ben  metjtcp  gällen:  jeigj 
ei;  nur  eine,  mäßige  grequenj,  er  üerfyäft  fid)  überbauet  mefyr 
n?ie  beim  (BaUenpeber.  §auftg  brechen  im  ©eftc^te  unb  auc§ 
an  ^,iTfa)i.ebenen  anberen  Steilen  be$  JSprperS-,  partielle  profufe 
©Zweige  fyeroor.  SDer  Urin  üerl)ält  fi'd)  fefyr  üerfcfyieben,  bei 
fielen  ijt  er  flar  unb  gelbltct)  gefärbt,  mirb  jebod)  bafb  trübe; 
ki  Stelen  b>at  er  biefe  trübe  fBefc&affen^e.it  gleich  eon  Anfang 
an,  iffc  bann  aad>  meijt  bttnfter  gefärbt. 

S)ie  Entfcbeibung  erfolgt  bei  biefer  Pleuropneumonie 
SBiifr vgteipli$  rafa),  naefe  ber  Entfernung  be$  @aflenrei$c$  unb 
fteranftalteter  mäßiger  SBüttenrjiefytmg,  fyäufrger  aud)  unter  gal= 
ligten  ^tufytaueteerungen,  mit  einem  allgemeinen  £?d)nxi§  unb 
SBobenfafc  im  Urin.  Seltener  fommen.  hierbei  bie  Sputa  in 
SSetracbt.  9tad)franf&eiten  geben  roeniger  au£  ber  Pneumonie, 
aU  au$  ber  Pleuritis  tjeroor,  meiere  aud)  kreit£  bei  ber  Pleu- 
ritis angegeben  morben  ftnb.  5)  er,  Xob erfolgt  nur  bei,  einet 
SBernacfylaffigung-  unb  fehlerhaften  25e^anblung  unb  unter  be* 
fonberen,  burd)  bk  franf^afte.  Anlage  be$  3n^^^uum^  bebing= 
tm  Umtlänbcn.. 

S>er  Verlauf  ijt  roeniger  acut,  öfter,  burefy  einen  me§t  re* 
mittirenben  Zi)pu$  ausgezeichnet. 

f.  700. 

Eine*  befenbere  SBead)tung  uerbient  unter  ben  combjnir* 
ten  gormen  ber,  Pneumonie  ferner 

2.    2>ie  Pneumonia  unb  Pleuropneumonia 
rnetastatica. 
^ie  fömmt  aU  acute  unb  cfyronifcfye  Entu'mbung  cor,  unb 
*U  untere  tfe&t  fit  am  $äuffe(iea  in  urf£$ü$e.r tffqföniig,  mit 
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fcer  UnrerbrücFung  cf)ronif<$er  granttyeme,  beg  gußf$foeifje$,  mit 
i>er  gid)tif$en  tmb  ber  rljeumatifcfyen  $ij$crafte. 

g)ie  acute  Pneumonia  metastatica  ijt  am  r)dufigjten  bie 
golge  einer  ditcrbepofition  in  ben  £ungen,  tmb  n?ir  fmben  jte 
fcafyer  naci)  bebeutenben  SBerrounbungen,  größeren  $lbfceflfen,  bie 
ityren  diter  nid)t  gehörig  entleeren,  befonber^  auc^  nacfy  $enen* 
entjünbungen,  aua)  ttormgSrocife  im  Stadium  suppurationis 
tmb  exsiccationis  ber  ^ocfen  unb  nad)  anbern  acuten  (%an« 
fernen. 

(Sie  tritt  mei(t  cjanj  plö£fi$  auf  mit  feilten  grojtmfäk 
len  unb  fufyrt  fc^nett  eine  größere  Mefpiration^befc^roerbe  tyer* 
fceh  ^iefe  metaftatifc^e  Pneumonie  tragt  immer  einen  ca* 
cfyeftifd)  fauligen  ßt)arafter,  unb  ins  IBefonbcre  fyat  bieS  in  je* 
nen  gaffen  Statt,  reo  eine  (*iterbepofition  »erlauben  ijt.  SDie 
SReforption  be$  (SiterS  fann  nur  im  aufgelösten  3uftanbe  bef= 
felben  Statt  fmben,  eS  banbelt  fio)  bafyer  fcier  mefyr  um  bie 
(£inn)irftmg  einer  ber  gimlniß  jugeroanbten  3^ua)e.  &ie  £un* 
gen  ftnb  jur  $lu$bitbung  biefer  metaftatifcfyen  ßntumbtmg  aber 
fcefonberS  biSponirt  bura)  ben  großen  9veia)tfyum  an  SSlut  unb 
$apillargefäßen. 

lieber  ben  Verlauf  unb  ben  SfuSgang  ber  acuten  metafta* 
tifcfyen  Pneumonie  laßt  fidj  nur  im  allgemeinen  fagen,<  ba$ 
ße  meift  fefyr  rafdj)  »erläuft  unb  größtenteils  mit  bem  £obe 
enbet.  %fyxt  SMagnofe  aber  gefyt  aus  ber  äBafcrnefynumg  ber 
Symptome  tmb  äfterfmale  ^eroor,  n>ela)e  bie  Pneumonie  im 
Slügemeinen  beseic&nen. 

§.  701. 

3.  S>ie  Pneumonia  unb  Pleuropneumonia 
symptomatica  umfaßt  eine  britte,  $$$fi  beacfytenStwrtfye 
Sippfd)aft  r>on  gormen  ber  SHmgenentjunbimg.  25ei  einigen 
gieberfranffceiten,  J.  58.  ^cn  Käfern,  liegt  baS  auftreten  einer 
Sungenentumbtmg  ndl)er.  @$  fömmt  biefeibe  aber  ana)  als 
$Ut$imicfyS  bei  allen  (Snt$tmbtmge!jtebern  Dor.  &ergteicfjen  gälle 
fccfcfyrä'nfen  fid)  mei|t  auf  baö  hervortreten  einer  actifcen  Pneu- 
monie unb  werben  ttm  aufmerffamen  5Jr$te  feiten  entgegen 
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fönnen.  «tfnbcrS  »erhält  e$  ftc§  aber  in  jenen  r)äuflg  üorfom* 
menben  gdllen,  roo  im  Verlaufe  fd)roerer  ajlt)enifd)er  gieber* 
franf&eiten  eine  £ungenent$ftnbung  fic^>  fo  fcl)leid)enb  unb  üer* 
borgen  ausübet,  baß  fie  mit  faum  bemerkbaren  <Si)tnptomen 
big  bafyin  in  bie  (£r|d)eimtng  tritt,  roo  ein  t)oI?er  ®rab  üon 
(&efabr  oorfyanben  i(t.  S)er  Synochus  pituitosus,.  bie  9ters 
»enfieber,  ber  £t)pfyuS,  ba$  gauljiebcr  geben  ju  biefer  ftjmptos 
matifdjen  Pneumonie  nid)t  feiten  ä>eranla(Tung.  3#re  <St)ms 
ptome  werben  t>ia  burd)  bie '  £auptfranf&ei.t  meifl  in  einem 
folgen  ©rabe  oerbunfelt,  baß  eine  fru&jettige  richtige  (Mennts 
niß  beS  galleS  oft  ganj  unmöglich  roirb.  SBo  ber  SSerbac&t 
tiefer  Strt  ber  $ranfi?eitSbilbung  fiel)  geltenb  ma<$t,  anrb  bie 
spereuffion  unb  bie  $UiScultation  jur  2IuSmittelung  berfelben 
ganj  befonberS  bemt^t  werben  muffen.  £)ft  tragen  biefc  Pneu- 
monieeii  ben  cac^eftif^>*^l>üoftatifcfeen  (£()arafter,  öfter  fprecfyen 
fte  fia)  aua)  als  actioe,  acute  unb  fubacute  dntsünbung  aus. 

§.  702. 

4.  S>ie  Pneumonia  nervosa  et  typhosa  be* 
Seltnen  eine  anbere  fyöcr;}?  wichtige,  oon  ben  bersten  oft  falfa) 
gebeutete  Kombination  ber  Pneumonie  mit  einem  Heroen* 
peber  unb  einem  £typi)u$.  &  be&iefyen  üiefe  $lerjte  bie  SSe= 
jeiefenung  neroöS  unb  it)pfyöS  auf  bie  ßntjünbung  als  folcfye. 
£>iefe  fann  äu>ar  bie  oben  angegebenen  »c.rfa)iebenen  @l)araftere 
annehmen,  bleibt  aber  fe^r  oft  eine  actioe,  buret)  bie  eriväljns 
ten  gteberfranr^eitSformen  jeboa)  infofern  mobificirt,  als  ba$ 
Slügemeinleiben  auf  ben  Verlauf  ber  Kutjunbung  nid)t  ofyne 
(*influf;  bleiben  taiiri.  S)ie  in  SKebe  jte|enbe  Sufammenfefcuna, 
bilbet  fldj  übrigens  auf  mefyrfacfye  SBeife. 

a)  §um$d$  f)aben  wir  bie  falfcfye  nerttöfe  Pneumonie 
ju  unterfa>iben,  bie  ftd)  uns  in  bem  $ranf>itSbilbe  barjleüt, 
roeld)eS  ben  fybljeren  (&rab  beS  gleiten  unb  ba$  britte  ®ta* 
bium  ber  Pneumonie  bann  bejeicfynet,  toenn  fte  eine  größere 
§(uSbefynung  in  ber  £ungenfubßanj  gewonnen  fyat  §ier  fyan* 
belt  eS  ftcfy  um  (Symptome  ber  ^.d)n>äd)e,  bie  aus  ber  %un- 
ctionSjtbrung  ber£unge  unb  bem  gehemmten  ©lutumlaufe  ^er= 
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vorgegangen  pnb,  bie  nod)  fein  felbpftcinbigeg  dxhantm  beä 
DteroenftypemS  befunben  unb  mit  ber  9hiffyebimg  ber  Hrfad)e 
fcfywinben.  38ie  biefer  fyöfyere  ©rab  ber  Pneumonie  ju  würbi* 
gen  fei),  wirb  bei  ber  Muv  ausführlicher  erörtert  werben.  3)ie 
mifjoerpanbene  5Inna^me  einer  neroöfen  Pneumonie  erzeugt 
in  SBejiefcnng  auf  biefen  gtiflanb  in  ber  Xbat  ^äujtge  gefeler 
in  ber  SSefyanblung  ber  ihanc^eit.  3$  feetbe  3(erjte  öfter  bas 
»on  fabeln  fcören,  bie  @n Quittung  als  folcfye  fet)  nm%$  ge* 
U?orben. 

£)  SDannmttp  eSaüerbingS  anerfannt  werben,  bagpe^u einer 
Pneumonia  gravior,  bie  eine  eingreifenbe  SBefyanblung  unb  befon« 
berS  parle  SBlutentjiefeungen  notfrwenbig  mad)t,  häufiger  eine  Fe- 
bris  nervosa  unb,  foweit  meine  Beobachtung  reicht,  meip  bie 
eret^ifa)e  gorm  &in$ugcfeüt.  3$  fyabtw  folgen  gällen  einige  $?ale 
bie  <St)mptome  ber  Pneumonie  gleicfyfam  üerfd)Wtnben  unb 
mit  bem  Ablauf  be$  StoenfieberS  lieber  hervortreten  fcf)en, 
wobei  jebodj  wol)l  nur  eine  bloße  Söerbunflung  berplben  burd) 
ba$  Sfterüenpeber  <Statt  pnbet,  wal)renb  bie  Pneumonie  als 
folcfye  in  einem  magigen. ©rabe  fortbeptfyt.  Diefe  Kombination 
beS  Sfceröenpebers  mit  ber  Pneumonie  gefyt  aber  niebt  au€  ber 
£ungenenrjünbung  als  foldjer,  fonbern  unter  allen  llmftdnben 
aus  ber  <SubjectSanlage  furoor.  §ujf)am  unb  gr.  ü.  §üs 
benbranb  berichten  unö  tfon  einer  epibemifdjen  neroöfen  Pneu- 
monie, bie  bann  öorfömmt,  Wenn  bie  allgemeine  Sfticfytttng 
ber  $ranfl)citsbilbung  fid)  jttm  Dterüenpeber  hinneigt,  Wenn 
alfo  bk  Constitutio  stationaria  ober  intercurrens  asthe- 
nica  üorfyerrfa>nb  ijt,  ein  galt,  ber  im  allgemeinen  51t  btn 
feiteneren  Greigniflfen  gehört,  bejfen  SSorfommen  jebod)  nid)t 
bezweifelt  Werben  fann.  S5ei  weitem  am  fytfupgpen  buiben  wir 
eS  aber  mit  einer  franf&aften  inbioiDtiellen  Anlage  jur  SBilbung 
beS  SfteroenpcberS  m  tl)itn.  $3ei  £rin£crn  ereignet  fiel)  ba^er 
biefe  Kombination  am  tjäitpgPen,  wenn  ifyr  Heroen ft)|]em  burd) 
pd'rfere  23(utent$iefyungen  ins  <Sd)Wanfen  gebrad)t  ip  unb  eine 
0nt?if(uit0  ber  für  bie  gleichmäßige  (Spaltung  ifyreS  Gebens* 
projefieS  erforbcrlicl)en  9\ei$e  (Statt  gefunben  f)at.  Cmi  (Bleis 
$eS  ereignet  pa)  bä  anbeten  ^Perfonen,  bie  eine  erfa)öpfte  (Eon* 
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ßitution  tragen,  burcfy  ^luSfcbfteifungen,  Onanie  u.  f.  n>.  i^re 
Gräfte  aufgerieben  fyaben.  SDaffelbe  fann  jeboclj)  aua)  bei  3ns 
biüibuen  »orfommen,  bie  »ermöge  einer  angeborenen  fcfyftäa)(U 
cfyen  $5rperconjtitution  burd)  eine  eyceffiüere  SReijbarfeit  ifyreS 
9toenfoffcm$  attSgejeidmet  finb. 

y)  SDie  Pneumonie  fann  aber  attct)  $um  SKertmifteber, 
J»el$e$  unabhängig  »on  berfclben  begonnen  fyat,  Einzutreten, 
unb  jn>ar  fann  bk$  auf  mefyrfacfye  SBeife  gefa)el)en.  Gin  Wlai 
fonnen  fcon  Stufen  einbringenbe  9\eijungen  bie  SBruftorgane 
treffen  unb  bie  atmofpfyärifcfye  (Eonflitution  fann  bie  SluS&tU 
fcung  ber  •Sruflernjunbungen  in  einem  folgen  ©rabe  begünfti= 
gen,  ba$  fia)  berfelbe  fcfyon  an  ben  auftritt  M  Sfterfcenfieberg 
fnüpft  unb  nur  im  Verlauf  beffelbcn  Leiter  fcorfcfyreitet.  3)antt 
fann  fia)  im  Verlauf  be$  StferoenfieberS  eine  ft)inptomatifcfye 
Pneumonie  ausbilben,  tt)Oüon  bereit»  §.701.  gefprocfyen  \vox* 
ben  ift.  ©nbltcfc  fonnen  aber  au§  SWetaftafen  im  Verlaufe 
beS  SReröenfieberS  ftd)  nad)  ben  Sangen  bitten  unb  ben  ©runb 
ättr  (Sntjünbungsbilbung  legen.  SBci  ^erfonen  mit  einer  pfytljis 
pfefcen  unb  bt)£cra|lfo)en  Anlage  trifft  bk$  Crreigniß  eben  nia)t 
fo  feiten  ju. 

ö)  §Bei  £(bbominalnerüenfiebem,  Ui  mlfym  ein  ent^ünbs 
lieber  guftanb  ber  S)armfci)leimbaut  in  35etrad)t  fommt,  beob* 
aebten  n>ir  ntc^t  feiten  eine  Sfyeifaa&me  ber  (Sd^eim^aut  ber. 
SfiefpirationSorgane,  bie  fief)  unter  begünftigenben  äußeren  Um- 
fldnben  k\$  jum  Grabe  ber  Bronchopneumonie  fteigem  fann. 

s)  ßnb(ia)  fann  ber  £t)pbu£  ^ine  Pneumonie  in  fid)  aufs 
nehmen,  tfeeil«  als  ^fällig  beigefeüten,  tf>eil$  als  fi)mptomati= 
fa)en  ^ranf^eit^ujtanb. 

3n  allen  biefen  gäüen  ift  bie  ©iagnofe  ber  Pneumonie 
Hiebt  feiten  fefyr  fcfynuerig,  Weil  ityre  WktfmäU  bura)  bat  dln* 
ttenfteber  mefcr  ober  weniger  fcerbunfelt  nmben.  Wlan  wirb  ne* 
ben  ber  forgfdltigen  SBeacfytung  ber  Üranfbett^erfa)einungen, 
ber  üorljerrfdpenbcn  Geneigtheit  jur  SStlbung  üon  äSrujkntjuns 
bungen,  ber  Gonftitution  be$  ®ubjecte$,  befonbereei  Gefticbt  k- 
gen  muffen  auf  bk  bura)  bk  2lu$cultation  unb  spereuffion  $u 
erforfa)enben  SKerfmale. 
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§.  703, 

5.  Sttefyrere  2><§riftfkller  fprec^en  »on  einer  Pneumo. 
nia  intermittens.  3$  -|>abe  einen  folgen  $ranffyeit$* 
guftonb  niemals  beobachtet,  wofyl  aber  ßnb  mir  gdlle  borge* 
fommen,  wo  im  ^ecfyfeljieberanfaffe  ff$  ent&tinbücfye  9^eijun« 
gen  ber  Sungen  geltenb  matten.  <3o  weit  meine  Erfahrung, 
reicht,  waren  bieg  grüfyling^wecfyfelfieber  mir  beutlict)  auSgefpro» 
d)enem  gaHigten  $ranffyeit^u|tanbe  gepaart,  unb  bie  im  gie* 
berparorbSmu*  bemerfücfye  entjunblicfye  Sungenrcijung  geborte 
ber  burcfy  bat  gieber  gefolgerten  Einwirfung  ber  ©alle  an, 
nad)  beren  Entfernung  aucfy  bie,  SBieberfefcr  ber  Entjünbunggs 
ftymptome  ausblieb. 

§.  704. 

6.  &tf;t  Nichtig  ijt  tk  GombinattOtt  ber  Pneumonie 
mit  Xu b erfein,  hierbei  tyabm  tvir  jebod)  lieber  mehrere 
gälle  ju  unterfcfyeiben. 

«)  Eine  actiüe  acute  Pneumonie  befallt  ein  3ni>Ms 
huum,  Wä$  an  £ungentubcrfeln  leibet.  ®$  ift  bieg  ein  galf, 
ber  fid)  fogar  fyaufiger  ereignet,  ba  sperfonen  mit  einer  floriben 
pfytbififcfyen  Anlage  eine  größere  (Geneigtheit  gur  SUtfbUbung 
ber  Pneumonie  befunben.  §ier  liegt  ber  llebergang  in  ©cfcwinbs 
fucfyt  fefyr  nafye,  tfyeilS  Weil  bie  pblegmonöfe  Pneumonie  bei 
tiefen  §ribt»ibueH  leichter  in  Eiterung  übergebt,  tfyeils  aber 
Weil  bie  Entn'tnbung  bie  Erweichung  ber  fcfyon  »orfyanbencn 
Suberfeln  begunjtigt  unb  ai\$  berfelben  eine  peripfyerifcbe  dlt\* 
jung  ber  Zuberfein  fyeroorgefyt,  bie  ifyren  Siufbrucb;  herbeiführt. 

'ß)'f&6  gebort  fyierfyer  ferner  bie  fcfyfcicbenbe,  langfam  »er* 
laufenbe  Pneumonie,  Welche  ber  Suberfelbübung  gut»  ©runbc 
liegt  unb  bie  al»  Vorläufer  ber  Phthisis  pulmonalis  betraf 
tet  werben  muß,  bie  im  S5ilbe  ber  4)ronifc^en  Pneumonie  nd's 
tyer  betrachtet  werben  Wirb.  * 

y)  Enblicfy  fyaben  wir  bie  ft)mptomatifa>  Entjiinbung  feier- 
$er  ju  rennen,  welche  bei  ber  £ubcrfclerweia)ung  im  Umf reife 
berfelben  jum  Söorfcfycin  fömmt  unb  häufiger  auef)  im  Verlauf 
ber  Phthisis  pulmonalis  beobachtet  Wirb. 
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§.  705. 

7.  (SS  gtebt  enMid)  nod)  SWobiftcationen  in  ber  HfttS&if« 
bung  ber  Pneumonie,  bie  bitrdj)  folcfye  Kombinationen  bebingt 
Werben,  ivelcfee  aus  einer  SJtebenroirfang  ifyrer  llrfacfye  tjeroorge* 
fycn.  SBeac^tenSromr)  finb  in  biefer  23cjier;ung  bie  Pneumonia 
toxica,  traumatica  unb  dyscrasica. 

a)  Sie  Pneumonia  traumatica  fann  mit  einer 
SBerrounbung  ber  Sangen  unb  beS  SBrufKaflchö  ober  aufy  mit 
einer  Commotio  pulmonum  gepaart  fel)n.  Sie  ^Beurteilung 
ber  erfteren  Kombination  erbeifctjt  bie  SBcrucfficfctigung  ber  be« 
fonbercn  $Irt  ber  SBerwunbung.  Sie  Commotion  jiefyt  nad) 
ficfe  eine  gäfymung  ber  £ungengefä'ge,  nicfyt  feiten  eine  %meU 
$ung  einzelner  ilapillargefäfje  unb  eine  Stagnatio  sanguinis, 
tvoburd)  ber  $ranft)eitsaiftanb  in  baS  (Mnct  ber  Pneumonia 
hypostatica  Derfe^t  mirb.  Ser  (Begenftanb  gehört  übrigens  in 
baS  Kapitel  oon  ben  aSrujtoerlefcungen  unb  fann  bafyer  fyier 
nur  angebeutet  werben. 

b)  SGaS  bie  Pneumonia  toxica  anbetrifft,  fo  finb 
in  §Rüdjtd)t  auf  bufelbe  ebenfalls  mehrere  llmjtänbe  in  S5e= 
traa)t  ui  gießen.  SBon  jener  Pneumonie,  bie  burefc  bie  3"fts 
ction  mit  2lntf;rargift,  Leichengift  u.  f.  ro.  ^eroorgerafen  mirb, 
ijt  bereits  bei  ber  Pneumonia  putrida  bie  Diebe  gcroefen.  SaS 
©ift  einiger  (Schlangen  foli  burd)  eine  £ungenentu'inbung  tob* 
ten.  3nS  33efonbere  finb  aber  aud)  bie  d)ronifct;en  metallifcfyert 
Söergiftangen  bitra)  Slrfcntf  unb  Sublimat  als  llrfadjen  einer 
fa)leid)enben  Pneumonie  &u  beachten,  meldte  jur  SEuberfelbil« 
tung  unb  jum  Ausgang  in  <3a)n>inbfucfyt  füfcrt. 

c)  Sie  bl)Scrafifa)e  Pneumonie  i|t  eine  cfyronifct)e  unb 
wirb  bort  üon  berfelben  bte  Siebe  fet)n.  Sie  gict;tifcr;e,  rfyeus 
roatifcfye,  fcropfmlöfe  unb  pforifcfye  StyScrafie  fommen  übrigeitf 
am  fyäuftgjten  in  SSctracrjt. 

§.  706. 

SBir  tyaben  enblicr)  noef)  biejenigen  SKobiflcationen  in  ber 
5(uSbilbung  ber  Pneumonie  $u  beachten,  n>ela)e  burd)  ben  Kins 
fluß  einer  befonbereh  <3ubjectSanlage  bebingt  »erben.  SaS  $5* 
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$erc  öftrer,  bie  Ueberretjung  burd)  ben  Sttißbraud)  fpirituöfer 
©etrcinfe  unb  baS  frü^fte  .^inbeSalter  »erbienen  fyier  befonberS 
beamtet  $u  werben,  benn  üon  bem  CJtnpug  ber  floriben  Scferoinb* 
fucfyt^anlage  auf  bie  S5ilbung  ber  Pneumonie  ift  bereite  frtk 
§er  bie  Siebe  geroefen.         ) 

a)  Die  Pneumonia  senum  tritt  meijt  unter  ber 
fform  ber  Bronchopneumonie  auf,  bie  bereite  bei  ber  Bron- 
chitis ausführlicher  befdjricben  roorben  ijl;  (*$  giebt  im  10 
$eren  tUter  inbeflVn  auefc  reine  Pneumonieen  unb  jtuar  ebenfo 
gut  mit  pfylegmcnöfein  als  btopoftatifcfoem  Gbaracter.  lieber  ba$ 
SBe  galten  ber  ^V)poftatif4)cn  Pneumonie  bü  ©reifen  ift  bereite 
§..  696.  gefprocr;en  roorben.  9Ba$  aber  bie  actiüe  gorm  ber 
Pneumonie  anbetrifft,  fo  bebingt  tkk  bei  ©reifen  meift  fefyr 
fcrjnell  eine  bebeutenfrere  Störung  in  ber  33lutcirculation  unb 
fcaburd)  ein  bebeutenbereS,  oiel  rafcfcercS  <Sinfen  ber  greifte. 
S)arum  erfyeifd)t  ber  $ranr^eitsjujtanb  in  feinem  beginnen  eine 
größere  5lufmerffamfeit  unb  ein  tafcfyereg  emfctjeibenbeS  (Sin* 
greifen  tton  Seiten  ber  $un|t,  bamit  biefer  balb  r;erbeifd)lei= 
tl)enben  ©efabr  üorgebeugt  werbe. 

b)  Die  Pneumonie,  nxlefee  bei  sp.cr  fönen  »orFömmt,  bie 
ifyre  (Sonftitution  burd)  ben  Sttißbraucb  fpirituöfer  ©etranfe  jer* 
jtittet  fyaben,  ijt  burd)  (Sigentbümlicbrnten  auSgejeicbnet,  roeldje 
eine  nähere  ^Betrachtung  erbeifdjen.  Der  öinfluß,  ben  bie  fXrins 
Jeranlage  überall  auf  bie  SBilbung  ber  §ieberfranfl)eiten  äußert, 
tritt  fyier  ganj  befonberS  fyeroor.  (Sieije  meinen  5luffa(^  in 
fpufelanbS  3ournal  für  t>ie  praft.  §nlfV3übrgang  1828-  £>c* 
tober.-Stücf).  (Sin  fteroorftecfyenber  9lerücneret()tenui$,  eine  ©e* 
neigtet  jutn  Delirium,  ba&  gittern  beS  $örper£,  eine  befon= 
bere  Unruhe  unb  anfyaltenbe  Scfylaflofigfeit,  foroie  eine  auffals 
lenbe  Unregelmäßigkeit  im  spulfe  werben  oft  fcfyon  oon  Anfang 
an  beobachtet.  Daran  fntipft  ftd)  sugleia)  eine  große  Neigung 
Sttr  Ausartung  be$  gieberuijtanbeS  in  ein  eretfyifdxS  Heroen* 
fteber,  roenn  ber  Suflanb»  nicfyt  glcid)  bei  feinem  beginnen  burdj 
einen  fr  eifrigen  Eingriff  befeitigt,  ober  roenn  bura)  eine  fefyr 
fcfywacfyenbe  SSefyanblung  bie  Gräfte  erfcfyöpft  roorben  ftnb.  jDft 
bilbet  fiel)  ein  WirHicfyeS  Delirium  tremens  au& 
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§infid)tiicr)  ber  Pneumonie  rjabert  Itjir  aber  Befönber^  jii 
ertodgen,  ba^  £rinfer  an  einer  habituellen  Plethora  pulmo  - 
num  leiben,  baß  bie  ^lutüberfüüung  in  ben  £ttngen  balb  eis 
sfeti  fct>r  ^L>t)en  Grab  erreiebt  unb  jum  Ausgang  in  Bingens 
Idfymung  fefcr  geneigt  mad)t;  ba$  aua)  ade  Srinfer  fefcr  fei* 
ten  üon  einer  debten  pble<unonbfen  Pneumonie  befallen  tver* 
ben.  (Sine  befenbere  SBeadjtuna,  forbern  aber  ber  Etagen  unb 
ba£  £eberft)ftem.  SDura)  bie  Störung  ber  SBlutbcroegung  in  ben 
ßungen  bittet  fid)  in  ber  fifebet  unb  überhaupt  in  ber  JD6er> 
baiu-bgeg-enb  eine  fefyr  ftarfe  IBlutcongeftion,  an  nnld)cr  Srinfer 
fa>n  an  unb  für  fieb  leiben.  $ie$  giebt  Veranlagung  ju  eis 
nem  beroörßedxuben  ^iitleiben  ber  £eber  unb  ber  ^räcorbitn, 
ja  felbft  jti  einer-  eonfenfueüen  entu"mblicl)en  Suiutng  in  \xn 
Organen  ber  £>berbauebgegenb.  SBffcnbcrS  aber  tritt  eine  fd)mcrjs 
fyafte  Spannung  in  ben  Spräcorbten  fyertoor,  reelle  in  ber  Hebers 
reijuna,  unb  bem  franfbaften  @tet^iüM  be$  SftagenS  ifyren 
Grunb  ^at  unb  bie  niebt  feiten  in  eine  bebetttenbe  sprdeorbiafs 
an-gfl  ausartet,  önblicb  fpricfct  fta>  bei  Xrinfem  aud)  eine 
große  Geneigtheit  auS  jutn  entulnblitfyen  S)iitleiben  ber  großes 
ren  Gefäße  unb  bes  §crjen&  SDurcfy  biefe  gefamraten  llmftdnbe 
erlangt  bk  Pneumonie  bei  £rintVm  eine  fcicl  größere  S5eoeus 
iung,  unb  niefyr  feiten  eine  Ausartung  in  ii)rer  gortbilbuna, 
nact)  ben  angedeuteten  9fra)rungen,  bk  fcer  Sfrjt  bafyer  fel)r  ju 
karten  fyar. 

c)  SDie  Pneumonie  ber  $inber  ijl  meitf  eine  Broncho- 
pneumonie unb  roas  ia)  bafyer  »on  ber  Bronchitis  ber  ^ins 
ber  unb  ins  SSefonbere  aud)  ber  Neugeborenen  gefagt  fyabe,  gilt 
äuefy  non  ber  ttiel  feltener  eorfotnmenben  reinen  Pneumonie, 
ttxßfyalb  id)  auf  ba$  Kapitel  Don  ber  Bronchitis  jurücfüers 
toeife* 

§.  707. 

(5$  bleibt  enbliefy  noet)  bie  SBetraefytung  ber  Pneumonia 
chronica  ober  lenta  übrig.  Wiit  biefem  Namen  belegt  man 
nämlid)  biejenigen  gdile  ber  Sungenentjünbung,  bk  bei  gering« 
fügigen  ©tymptomen  fl$  lange  Seit  fyinbura)  fortfpinnen  unb 
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niO)t  feiten  ben  Ausgang  in  £ungenfcr)Wtnbfu$t  machen.  Bit 
fielen  entWeber  au$  einer  acuten  Pneumonie  ^eroor,  Wenn 
tiefe  unjureicfoenb  cmfdjieben  ift,  eine  organifaV  Söeranberung 
unb  eine  baran  gefnüpfte  9teijung  in  ben  Snncien  jttrurflagt, 
ober  fit  bilben  ftd)  aticfc  fclbftftanbicj  au$,  Wenn  organifd)e  ger)* 
Ier  in  ben  Sungen  »erlauben  ftnb  tinb  eine  btjScrafifcbe  9\ei* 
gting  auf  bag  Sungengewebe  einwirft.  §in  unb  lieber  bilbet 
ftd)  bie  cbronifd)e  Pneumonie  au$  einer  babituclien  Gengejhort 
in  ben  Sitngeil  fyeroor,  mit  wir  fie  bei  organifeben  ilranfbeiten 
bee  fjtfrjrnS  unb  ber  großen  ©efajje  beobachten.  85ci  Weiten* 
am  tyäuffffitft  ^at  i^)r  33er(janbcnfetyt  einen  3ttftmwrä(q'rig 
tnit  ber  £uberfelbilbung,  mit  organifd)en,  aus"  früheren  Shms 
genent$ünbungcn  $urücfgebliebenen  geblern,  unb  mit  meebants 
fefeen  üeijungäi,  bie  bureb  in  ben  Sßroncfyialjweigen  gebilbete 
Goncremente  fccranlaftt  werben.  £öie  fclj$crajifcfye  öntjunbuns 
gen  tiberall  eine  emfctjiebcne  Neigung  fyabm  jur  (Siterbilbung, 
fo  ift  bie»  aud)  bei  ber  d)ronifd)en  Pneumonie  ber  galt,  mfo 
fyalb  man  beim  biefelbc  rccfyt  eigentlich  als"  bie  ©runblage  ber 
Phthisis  pulmonalis  betrachten  fann.  &'u  Ablagerung  ber 
Suberfrlmatcrie  ift  ba$  näcbftc  ^rebtict  berfelben.  S)icfe  abtt 
ift  als  eine  unooUfommener  au%bilbete  ß'itermaterie,  al£  ein 
jwifeben  ber  (Sitcrung  unb  ber  Siuäfcbwifcung  plaftifcber  Sümpfe 
in  ber  ÜWtte  fielen  ber  2>egeuerationSuiftanb  bcS  GiwrißftoffeS 
311  betrachten,  ber  einer  SeitS  üon  ber  fd)leid)cnben  G'utjünbung, 
anberer  <2eit$"  aber  buret)  einen  bl)ecrafifcben,  Dor$ugsweife  fcro= 
p^ulöfen  <2dfte$uftanb  erjeugt  Wirb.  £ic  £ttberfelmaterie  bat 
aud?  eine  nähere  SBerwanbtfcbaft  mit  bem  ©kr  bei  fcropbnlöfen 
Brufen abfeeffen.  $luf  Hc  SSilbung  ber  Xuberfeln  £ier  Weiter  eins 
jugeben,  gebort  niebt  ju  meiner  Aufgabe,  ia)  bflbe  baoon  be* 
reitö  im  erften  23anbe  §.  26.  gefproa>n  unb  weife  bortbin  jus 
rücf.  S>ef5gletd)en  begebe  ict)  mid)  rücr'ficbtlid)  br$  »ergebenen 
UrfprttngS  ber  bie  £uberfeln  begleitenben  £ungcnentjünbttng 
auf  &a# jenige,  tt>a$  §.  704.  über  bie  Kombination  berfelben 
mit  ^überfein  gefagt  worben  ifr.  gubeffen  ift  niebt  jebe  ebro* 
nifd)e  Pneumonie  an  eine  Sttberfeltnlbung  gefntipft,  Wie  be* 
reit*  »orfyin  angebeutet  worben  iß.  2>er  Anfang  ber  Pneumo- 
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nia  lenta  ttertyätt  ficfy  fetyr  üerfdjieben.  3"  einzelnen  gatten  ge§t 
fic  auö  einer  acuten  fyerüor  unb  sroar  befonberS  au£  ber  un« 
ttottfonimen  jert&eüten  ptilegmonofcn  (fi'cfye  §.  695.)-  2I«n  fcäu* 
Pollen  bilbet  fi'e  fiel)  unbemerft  unb  fe^r  fajleicfyenb  au$,  üer* 
lauft  and)  Weiteren  nur  mit  fcfyr  geringfügigen  ^tyniptomen. 
S5a  fi'e  meijt  nur  eine  partielle  öntjünbting  auf  bem  ($rabe 
ber  ©ubinjlrtm  marlon  barjlelit  unb  fomit  bie  Zungen  im  grfc 
feren  Xfc)eil  ifercS  ©ilvebeä  tvegfam  bleiben,  fo  finb  Ik  $U* 
fpiration^  unb  GirculatienSftörungen  fet)r  unbebeutenb.  (Sine 
leiste,  bei  ftarferer  SBeroeguna,  unb  SHnftrengung  ber  £ungen 
junetmenbe  SBrtiftbeflemmiina,,  ein  geringfügiger  &rutf  unb 
febneli  ücrübergefyenbe  flüchtige  (Sricfye  in  ber  SSrujt,  ein  gerings 
fiigigcr  §Rei$tijkn;  meift  pfene  QluSnntrf,  ber  bura)  (*r[)i&ungen 
be$  $örper£  unb  $inftrengung  ber  Zungen  »crmcfyrt  n>irb,  ein 
leic&tel  2(iifn>allen  M  SBtureä  unb  geringfügige  Sfterfmale  eineS 
nad)  ber  Sftafyljeit  unb  gegen  Slbenb  fcerüortretenben  fd)leicr)ens 
hm  gieberS,  enblia)  bie  pbl)fifalifa>n  SKerfmale,  roelcbe  bie 
spereuffion  unb  SluScultation  liefert,  muffen  ben  2Ir$t  auf  ba$ 
§8ort)anbenfel)n  M  iCranffeeitSjtiflanbe*  anleiten,  toobti  jebod) 
juglcicfe  bie  Anlage  be$  ®ubjecte$  unb  bie  franfyafte  Anlage 
be$  ShmgcnorganS  tnS  SSefonbere  in  25rtract)t  gebogen  n>erben 
mug.  S>ie  S)auer  bee  $rant>itsjuftanbe$  fann  ficfe  febr  lange 
fortsiet)en,  fetbfl  auf  3a&re  au£bet)nen.  3m  Verlauf  beffelben 
machen  fiefy  aua)  öfter  bebentenbe  unb  längere  Seit  anbauernbe 
SRemiffienen  bemerfbar.  «Seine  S5eenbigung  erhalt  berfelbe  in 
ben  meiften  galten  buret)  ben  ilebergang  in  <Sd)U)inbfuc^t.  £>ft 
Wirb  inbeflen  aud)  eine  Teilung  erjielt,  tc-obei  jeboclj  immer 
eine  2>i$po|Ttion  ut  SHüeifäüen  fcortyanben  bleibt. 
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SBoit  ber  SSortyerfage  bei  ber  Sungenentaunbung* 

§.  708. 

S>ic  Sungenenrjünbung  gehört  ju  ben  febenSgefäbrlicben 
$ranfbeiten,  weil  bie  gttnctienSfiörung  be$  £)rgan3,  bie  bamit 
tterlntnben  ijl,  tfyeil»  eine  bebeutenbe  (Störung  ber  SBlutcircula* 
tion,  tbeilS  aber  eine  Störung  ber  SShttentlWung  einfcbliegr, 
Welaje  beibe  llmftdnbe  auf  ben  ®efammtltben$prc$e£  Die  nacbs 
tbeüigfte  fKücfwirfung  ausüben. 

3e  mel>r  ficb  baber  bie  (fntjunbung  im  Sungenorgane  aus* 
breitet  unb  je  ^i>t)er  ber  ©rab  berfdben  gcftiegen  ift>  bejlo  größer 
ipfc  attcb  bie  ®efal)r,  bie  fie  mit  fiel)  fübrt,  Weil  bei  einer  fol- 
gen größeren  $Iu$bc(mttng  ber  ©ntjunbung  bie  gunction^flas 
rung  ber  £unge  um  fo  bebeutenber  fetm  muß.  S5ee()alb  fann 
man  eine  (Smjünbung,  Welcbc  über  bie  gefammte  £ungenfu6= 
flanj  verbreitet  ijt,  für  abfolut  töbtlicb  erfldren,  wie  benn  audj 
fcfeon  eine  partielle  (Entjüubung  bei  ber  Sangen,  wenn  ftc  irgenb 
einen  größeren  Umfang  erreicht,  su  ben  ^öa)(t  gefährlichen  $ranfs 
§eit^ufldnben  gerechnet  Werben  muß. 

£)ie  SBebeutung  ber  Sungenent^ünbung  bangt  aber  auefj 
befonberS  ab  ü'on  ibrem  fpeciellen  (Sfyaracter,  bem  (Brabe  ibrer 
$(u$bilbung,  üon  ben  (Eombinatienen,  bie  fie  eingegangen  ijt, 
tton  ibren  Itrfacben  unb  ber  Anlage  beS  (SubjecteS. 

SHe  pblegmonofe  Sungenentjünbung  bat  eine  um  fö  gros 
$ere  SBcbeutung,  je  mebr  bie  debt  enrjünblicbe  £>iatbefe  in  ber* 
felben  hervortritt  unb  je  mebr  fie  jur  Eiterung  binneigt.  <Sic 
gebort  gu  ben  rafcl)  üerlaufenben  Uranlbeiteti  unb  erbeifdjt  ba^ 
ber  ein  früfoeitigeS  frdftigeS  (Eingreifen  fcon  (Seiten  ber  $unjr, 
Wenn  bie  (Befabr  abgewenbet  werben  foll.  3m  wfan  ©rabc 
ibrer  $(u£bilbung  Wirb  fie  bei  ^wertmäßiger  $unjtbülfe  meift 
glüd'licb  gebeilt,  infofern  niebt  ein  allgemeines  ßrgriffenfetyn  ber 
Zungen  üon  ber  (*nt$ünbung  bureb  ben  §iugfall  ber  SKefpira* 
tionSfunction  Dem  geben  fcbnell  ein  Gnbe  maebt.  3m  jroeitett 
©rabe  wirb  bie  §eilung  ebenfalls  öfter,  wenn  gieieb  langfamer 
unb  febwieriger  erhielt.    Sic  ^ebeutung  ber  ^ranf^eit  iß  fytt 
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fdjon  üiel  größer,  roegen  ber  eingetretenen  Unroegfamfeit  ber 
Sungenfubjtanj,  bei  roelcfyer  bic  SKefpirationSfunction  unmöglich 
roirb  unb  bie  «Störung  bcr  SSlutcirculation  einen  rjöfyeren  ($rab 
erreicht.  3ft  bie  Crntjünbung  in  biefem  (Brabe  i^rer  Ausübung 
fefyr  ausgebreitet,  fo  ift  bie  größte  £eben$gefdr;r  »orfyanben.  %m 
britten  ©rabe  gelingt  bie  Teilung  fefyr  feiten  unb  roob;l  nur  bann, 
roenn  bie  d-ntjünbung  einen  befcfyränfteren  Umfang  einnimmt.  9ie= 
ben  ber  ^Befürchtung  beSXobeS  i|l  je£t  auel)  bie  einer  5(bfceß6ilbung, 
gegeben,  bic  einen  lebensgefährlichen  ^ac^fran^eit^ujlanbbebingti 

2)ie  fctypoftatifcbe  Pneumonie  ift  günfttger  ju  beurteilen, 
fo  lange  bie  33liitflocfung  met^r  partiell  iji,  biefelbe  einfaa)  be* 
(tefyt  unb  bie  Gräfte  beS  $ranfen  nicfyt  bebeutenb  gefunden  ffnb. 
3Bd  fi'a)  aber  ein  cad)ectifcfyer  (Säftejttftanb,  ein  ^o^eö  2üter 
unb  eine  größere  allgemeine  &'bensfcb;roacr;e  beigefellen,  ober  roo 
bie  ©äfttftocfttng  einen  fyotyn  ©rab  erreicht,  htitt  Zungen 
gleicfyfam  in  einen  £a^mung^u|lanb  »erfegt,  ba  ift  bie  ^ranfs 
l)eit  im  &öd)  fiten  ßjrabe  lebensgefährlich,  ja  meift  tobtlic|. 

©ine  große  SebenSgefabr  füfyrt  bie  einfache  cac^ectifc^e 
Pneumonie  mit  fta)  unb  bie  fauligte  iji  fajl  immer  töbtlicrji 
^affelbe  gilt  attd)  oom  Sungenbranbe.      .  . 

&ie  (Sefa&r-  ber  Pneumonie  roirb  bebeutenb  geweigert 
burefe  bie  Kombination  mit  ber  ©ntjünbung  ber  großen  (Be* 
fäße,  M  £erjen$  unb  ber  £eber.  SBBentger  (Sinfluß  auf  tit 
(Steigerung  ber  (Befafyr  fyat  bie  SSerbinbung  mit  Pleuritis  unb 
Bronchitis. 

SDie  Pneumonia  biliosa  ift  an  unb  für  jicr),  roenn  jle 
richtig  be&anbelt  roirb,  oon  feiner  ^erüorfpringenben  ^Bebeutung. 
dagegen  bebingt  bie  acute  meta|latifd)e  Pneumonie  in  allen 
benjenigen  gä'Uen,  roo  bie  Ablagerung  eines  fauligten  glmberS 
ober  eines  jauchig  geworbenen  ßiterS  in  $3etrad)t  fömmt,  eine 
unbebingte  £ebenSgefar)r-  ©ünjliger  ift  bie  (Bicfytmetaftafe  unb 
bie  SKetajlafe  bei  (Eyant^emen  ju  beurteilen.  £)ie  ft)mpto= 
matifcfyen  Pneumonieen  fi'nb  mit  SRücffic&t  auf  bie  $um 
(Srunbe  liegenben  ^auptfranffeeiten  $u  nntrbigen.  (Größtenteils 
fteigern  fte  tu  SBcbeutung  berfelben  in  einem  Soften  (Grabe,  ob* 
gleid)  fte  nia)t  in  allen  gällen  für  abfolut  lebensgefährlich  su 

enfaünbungen  23t>.  IL  32 


498 

galten  pnb.  £>ie  Kombination  ber  Pneumonie  mit  einem 
sfterücnfteber  inib-S^u*  gebort  Wegen  ber  großen  SBebeutung 
biefer  $ranff)eit$nißänbe  51t  ben  gefährlichen,  um  fo  mel)r  als 
ber  (praeter  ber  (Sntjiinbung  felbjt  fefjr  leiebt  eine  Ausartung 
jum  faulicfyten  eingebt.  &ie  Kombination  mit  einem  SBße^feU 
fieber  ifl  naefy  ber  »on  biefem  gujianbe  gegebenen  Erörterung 
günßig  $u  beurteilen.  SHe  Pneumonia  tuberculosa  t)at  Wc* 
gen  it)re$  beoorjn^enben  UebergangS  in  ©c&winbfuc&t  immer 
eine  fefyr  große  SBebeutung.  SDie  traumatifcfye  £ungenentn'in* 
bung  i{t  mit  9iud'fi$t  auf  bie  5lrt  ber  $erte£ung  $u  beur* 
feilen. 

S3ei  ©reifen  bebingt  bk  Pneumonie  immer  einen  §ofyen 
Q$rab  üon  Lebensgefahr,  tfyeilS  wegen  ber  leichter  eintretenben 
£cu)mung  beS  LungenorganS,  tl)eils  wegen  beS  fcfynellercn  SSer* 
falls  ber  Gräfte  unb  wegen  ber  leichteren  Erfcfyöpfimg  berfelben 
burd)  bie  antipfylogißifcfye  Mux.  %m  fßfysn  $rabe  leben^gefd^r= 
lieb)  ift  bie  Pneumonie  Ui  ^rinfern,  wegen  ber  leicht  eintre= 
tenben  £fyeilnar;me  ber  £eber  unb  ber  (Sefäße,  fowie  beS  §er= 
jenS,  üorsuglicr;  aber  auefy  wegen  beS  überreifen  gußanbeS  ify- 
reS  SJterüenfyftemS  unb  beS  UebergangeS  jttr  Febris  nervosa* 

Sßenn  bie  Pneumonie  fd)on  bei  Erwachsenen  eine  fo 
große  IBebeutung  t)at,  fo  tritt  biefc  im  finblicfyen  Lebensalter 
noefy  mefyr  t)erüor  unb  fie  gebort  ba^er  ju  ben  töbtüc^ften  $in* 
fcerfranf^eiten. 

£)ie  d)ronif$e  Pneumonie  t)at  beßfyalb  eine  größere  S3e* 
beutung,  weil  fie  ben  Ausgang  in  @cfywinbfucr;t  herbeiführt. 

Um  bie  sprognofe  noefy  fixerer  ju  freuen,  wirb  baS  $ers 
tjältniß  ber  einzelnen  (Symptome  genau  berüchtigt  werben 
muffen. 

Kin  ftarfer,  auf  ber  SBruft  taftenber  SDrttcf,  häufige,  tiefe 
unb  unterbrochene  Süfyemsüge,  ein  heftiger  Ruften,  ber  bem 
^ranfen  feine  SKufye  gemattet  unb  wobei  bie  ^c^merjen  $une§» 
men,  Unbeweglid)feit  beS  ä3rußfa|1enS  finb  geic^cn,  bie  auf  eine 
große  §eftigfeit  ber  Entjünbung  tmttn.  Sffienn  aber  ber  §tu 
fien  unb  Auswurf  ins  <Stocfen  geraten,  baS  (Befielt  mißfar* 
big  ober  bleich  unb  ber  spulS  fe^r  flein  wirb,  wenn  ein  raffeln* 
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be$  lautet  Stößeln  fi<$  fyoren  faßt,  fiebrige  falte  <Sd>roeiße  sunt 
SBorfcfyein  fommen  unb  ber  J^runfe  in 'große  5ingjt  unb  2)cli« 
rien  »erfaßt,  fo  ift  ber  £ob  nicfyt  mefyr  fern.  $on  übler  SÖor* 
bebeutung  ift  e£  aucfy,  foenn  ba£  SluSgetoorfene  ftd)  mißfarbig> 
toie  grünliche  3>aucfye,  jeigt,  toenn  bie  <Scfyiage  be$  §erjenS 
ßarf  ober  jitternb  erfolgen,  in  ben  SKuSfefa  Krämpfe  erfaßt* 
nen  u.  f.  tv. 

SBon  ber  Mut  ber  Sungenent$ünbung  im  öliges 
meinen* 

|-  709. 

21u£  bem,  r»a£  bisher  über  bie  üerfcfyi  ebenen  SWobiffcatiö* 
iien  in  ber  $tuSbilbung  ber  gungenentjünbung  gefagt  korben 
ijt,  ergiebt  ß#  fd)on  üon  felbjt,  ba£  bie  SBe^anblung  berfelben 
eine  umfia)tige  Sffiürbigung  alter  bn  ifyrer  ^Bilbung  jufammens 
toirfenben  llmftdnbe  erforbert  unb  nad)  jenen  tterfcl^iebenen  SBiU 
bungSöer&ä'ltniflfen  auc^  eerfcfyieben  auffallen  muß.  S5ei  ber 
Söicfytigfeit  be$  leibenben  £)rganS  unb  ber  SKücfttnrfung  feiner 
gunctionSpörung  auf  ben  gefammten  £eben£projeß  lagt  fi$ 
auefy  fcfyon  folgern,  tvie  feiten  bie  9kturfyü(fe  fyier  allein  aus^ 
reichen  bürfte,  unb  jte  befa)ränft  fiefe  auefy  in  ber  gfyat  nur 
auf  bie  leichteren  actiücren  gälfe.  3m  allgemeinen  (jar  bie 
Äunft  bei  ber  Pneumonie  rafd)  unb  entfcfyeibenb  einjutvirfen, 
unb  ein  ttnjureic^enbe^  jögernbeS  §anbefn,  ein  unbegrünbeteS 
Vertrauen  auf  bie  <Seib|lfyülfe  ber  SJtatur,  auf  Söunber  bemir= 
fenbe  ^rifen  »eranlaßt  nicfyt  feiten  einen  unfcerbefiferlicfyen 
<Sd?abcn. 

3115  £)bjecte  ber  Mut  treten  uns  entgegen  lit  (fntjünbtmg 
aU  folefye,  mit  ben  fcerfcfyiebenen  3>iobijicationen  ifyrer  $Befen$* 
gefialtung,  ifyrer  räumlichen  Kugbe&nung  unb  if>rer  »ielfacfyen 
Kombinationen;  bann  bie  sprobuete  ber  ^ranffyeit,  infofern  ffe 
einen  befonberen  Einfluß  auf  bie  ©eftaltung  be$  $ranf|eit$s 
projejfeg  gewinnen;  außerbem  aber  noa)  einzelne,  befonberS  be= 
aetten^ttjert^e  Symptome  unb  äufdüig  beigefeüte  Kompü* 
cationen* 

32* 
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gcb  Witt  &uerp  fccm  bem  §ei(mittelapparat  bei  ber  £um 
genentjünbung  im  allgemeinen  fprecfyen  unb  bann  auf  bie  SBt* 
fyanblung  ber  cin^elmn  gormen  übergeben. 

§.  710. 

iDen  erpen  unb  wicbtigpen  spiafc  nimmt  bie  birecte  SBlut* 
entjiebung  ein,  unb  e$  fömmt  in  biefer  §tnficbt  in  SBetrac^t 
ba3  Aberloß  unb  bie  Application  ber  ^Blutegel. 

2>ie  pblegmonöfe  Sungenent&ünbung  erbeifebt  üerbeiltnißs 
mäßig  parfe  ä5[utent$iebiuigen/  roaS  um  fo  leichter  erftärtid) 
ip,  ibenn  man  ben  großen  SSlutreicbtbum  in  ben  Zungen  unb 
ben  üerberbenben  (^mftup  ber  (Sntjünbung  auf  tiefe  größere 
fBlutmaffe,  mtift  man  ferner  bie  SSicfytigfeit  ber  gunetion  be$ 
£ungenorgan$<  unb  bie  IftOlbWenbigfeit,  ba%  folcfyeS  möglkbp 
balb  freigefteüt  Werben  muffe,  in  C£rwä<mng  jiebt.  $lm  ent= 
febeibenbpen  günpig  wirft  bie  jureic^enbc  SBlutentjietmng  im 
anfange,  fomit  im  erfteii  Siäbium  ber  $ran£'beit.  (Später* 
fyn  ip  ifyre  gute  Söirfung  heiliger  auffaflenb  unb  entfebeibenb, 
bennoer;  fann  \k  in  allen  Arabien  ber  $ranf$eit  mit  Erfolg 
angewenbet  werben,  wie  weiter  unten  ncifyer  angegeben  wer= 
ben  fofl. 

<Sott  bie  SSfurentjiebung  aber  entfebeibenb  wirfen,  fo  muß 
fie  ftarf  fetm  unb  fo  üeranpaltet  werben,  ba$  ein  rafeber  5lu3= 
Puß  be$  33luteS  erfolgt,  bamit  eine  fdmellere  unb  »oHpänbigere 
Entleerung  ber  Sungen  auet)  Wirfücb  erjieit  werbe,  äftail  &«r= 
anpalte  baber  wo  möglich  im  anfange  ber  ^ranffyeit  ein  Pars 
fe$  SHberlaß  »on  14 — 16  Unjen  unb  Wieberbole  bie  SBItitents 
jiebnng,  fo  oft  fict)  eine  neue  QJnjeige  baju  barbietet.  2>iefe 
ergiebt  p'rf)  aber  einzig  unb  allein  äuS  ber  gortbauer  unb  ber 
Steigerung  ber  Gntjünbung.  3e  intenfwer  fid)  biefe  barpcßr, 
bepo  öfter  ip  bie  SBlutcntjiebung  ju  wicberbolen,  unb  e$  giebt  bef= 
tige  Pneumonieen,  bei  Wellen  biefelbe  im  S3e;4auf  bepclben 
SageS  öfter  wieberbolt  werben  muß.  Eine  äcrjte  pblegmonöfe 
Pneumonie,  bie  einen  oberen  @rab  ibrer  3(it6bilbung  erreicht 
fyat,  wirb  faum  jemals  bureb  weniger  als  4  —  6  51berla)Te  ge= 
fyeilt.     Wlan  laffe  per;  tya  nierjt  bureb;  tm  kleinen  ^utö  unb 
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bie  Symptome  ber  $6rperfcr)wa'd)e  tauften,  benn  mir  allein 
burd)  bat  grcimad)en  ber  Shmgenfunction  t-r^cben  fia)  ^J3iü5 
unb  Gräfte  oon  feuern  unb  wirb  bk  £eben*rettung  allein  nur 
mbglict). 

SEßenn  man  bie  geir,  wo  SBlutcntjtefeungen  $iiläff!g  ftnb, 
nur  auf  bejtimmte  Sage  ber  datier  ber  Mtäfiffytit  t)at  befa^rans 
fen  wellen,  fo  ijl  bie3  buret)  bie  (frfabrung  wiberlegt,  beim  bk 
SSlutenrjiebung  rann  in  aßen  geiträttmen  ber  ^ranfi)eit  erfor* 
berÜct)  werben. 

gu  ben  $(njeigen  für  bk  3öiebert)oltnig  berfclben  t)at  man 
ins  SBefonbere  aua)  bk  Crnsta  pblogistica  gerechnet/   weldje 
ba$   au§   ber  21  ber  gefallene  S5Iut  bilbef.    SDie^  ijt  jebod)  nur 
bebingt  julafffg..  gnfofern  namlict)  bie  Diathesis  phlogistica 
fict)  in  ber  (Geneigtheit  beS  SSluteS  jur  Trennung  feiner  nä^es 
ren  SBeftanbtbeile  auöfpricfyt,  i\t  bk  fdmelltre  unb  oollftanbigere 
SBtlbung  einer  berben  <Spect>iut  aüerbmgS  ün  $ennjetd)en  ber 
entfärben  au£gefprod)enen   entjünblicfym  2)iatt)efe  be$  33(ute$, 
bie  aber  oft  noeb)  fortbegebt,    Wenn    bk  örtliche    eiitjünbltct)e 
Weisung   fd)on  befeitigt  ijt.     &a$  gortbefteben   biefer  [enteren 
ijl  baber  wefentlict)  not^Wenbig,  wenn  bie  Crusta  phlogistica 
eine  Shifforberung  jur  Sßieberbolung    be$  s2iberlajfe£  abgeben 
foli    &er  Mangel  berfelben  contrainbicirt  aber  auet)  nid)t  bat 
Stberlaß,   infofern  nur  bat  fonftige  SSerfyalten  bet  $ranf&eit$* 
gujtanbeS  eine  ^hifforbernng  für  baffelbe  giebt.    SWei|l  liegt  bie 
lbfacfee    ibrcS    sfticbioorbanbenfetmS   in    einer   unäWecfmcifsigen 
$ltuSfübrung  ber  Operation  unb   in  einem  langfamen  Abflug 
be£  25lute6  aut  einer  fleinen  £)effnung.     ^n  rect)t    fct)weren 
Pneumonieen  bemerft  man  aber  auet)  wofyl  beim  erjlen  5lber= 
la£  feine  Crusta,   bie  fid)  jebod)  Wi  ben  fpateren  S5lutentjie= 
jungen  genügenb  bilbet.     &k  SBilbung  berfelben  fct)eint  über? 
fyaupt  mit  ber  grequenj  ber  SMutbewegung  gleichen  ®d)ritt  ju 
galten  unb  batyer  im  anfange  ber  $ran%it  weniger  entfette* 
ben  ^eroorjutreten. 

S>ie  Application  ber  Blutegel  t)at  bei  ber  Äur  ber  Pneu- 
monie einen  fet)r  unttrgeot-bneten  SOSertt),  fann  bei  örwact)fe: 
nen  bat  $lbtxia$  niemals  erfegen  unb  bleibt  bar)er  nur  ein 
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0lot^be^e(f  ftei  Wintern,  Bei  melden  ein  Slbcrlaß  uo$  ni$t 
juld'ffig  erfd)einen  fann,  unb  bei  einigen  gormen  ber  aftfyenU 
fa>n  unb  fcfyleic^enben  Pneumonie,  wo  eine  fidrfere  IBhttent= 
Biegung  ebenfalls  feine  §(nwenbuna,  fi'nben  barf. 

SDie  Sfnwenbung  ber  SStutentgic^ung  bei  bereut  ber  £un= 
genentsünbung  mug  überhaupt  nacf)  ben  fpecieüen  SBübungS* 
fcer^dftnififen  berfelben  genauer  bcjhmmt  derben,  Wie  fola)en 
Reiter  unten  bei  ben  einzelnen  gormen  gefa)efyen  foU. 

§.  711. 

5(n  bie  Slnwenbuna,  ber  äMutentätefntngen,  aU  ben  WiaV 
tigfum  unb  unerläßlichen  Heilmitteln  bei  ber  Pneumonie, 
reifyt  fia)  nun  biejenige  arjeneilidje  Ginwirfung,  Weiche  mefyr 
auf  birect  cfyemifcfee  SBeife  bie  fBefdjränhtng  ber  entjünblic^en 
£>iatljefe  be^  fluten  $u  erftreben  fucfyt.  &a$  Hydr.  mur. 
mite,  ba$  Nitrum  unb  ber  Tartarus  stibiatus  finb  bie  bret 
Sattel,  n>eTd?e  neben  ber  $(nwcnbung  einen  füblenben  unb  »er« 
bünnenben  (Betränken  biefe  äßirfung  am  entfcfyiebenßen  r}ert>or* 
bringen.  (In  fann  jungem  SKer^en  aber  nicfyt  genug  ann  §erj 
gelegt  derben,  ba$  biefe  Sftitrel  bie  fBfutentjiefyungen  niemals  er* 
fefcen  fönnen,  fonbern  nur  ä$$  ünterfttt^ungnmittel  für  bie  burcfybie 
£8lutent$ie^ungen  eingeleitete  ^auptfur  £u  betrachten  finb.  31? 
fcen  festen  15  $Qfytin  §at  i%  im  norblidjen  £Deutfd)lanb  wenis 
ger  eyquifite  phlegmonöse  Pneumonleen  gegeben,  obgleid)  fie 
nid)t  ganj  gefehlt  ()aben,  unb  jüngere  %w$i  fönncn  leicht  $u 
bem  ©tauben  herleitet  derben,  ba$  bie  früheren  Slcrjte  bie  S3Iut= 
entrungen  in  äu  großer  5Iunbet;nung  angewenbet  unb  hm 
anbern  Mitteln  $u  wenig  vertraut  Gaben.  Vettere  erfahrene 
Zierate  wijfen,  ba$  bem  nid)t  fo  ift,  ba$  befonbern  bie  SobprcU 
fungen  über  bie  Söunber  erjeugenben  SSirfttngen  ben  Tartarus 
stibiatus  bei  ber  Pneumonie,  wo  fie  nid)t  übertrieben  Wers 
ben,  minbejtenn  in  ber  äftobijication  M  ilranffyeitnprojejfen, 
Wie  fie  ficfe  bura)  ben  ßinflufj  ber  Constitutio  stationaria 
gastrica  gehaltet,  ifyrcn  @runb  tyat.  S3ei  benjcnigen  pfylegmos 
nöfen  Pneumonieen,  Wt  welchen  ,Ner  pfylcgmonbfe  (Sfyaracter 
weniger  entfa)ieben  in  einer  t;oa)gefteigerten  entjünbIicJ)en  2)ia= 
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tfyefe  ß$  au^fpric^t  unb  bie  SRciutngSfymptome  ttormalten,  üers 
bient  ba$  Kali  nitricum  allen  übrigen  Mitteln  üorgejogen  ju 
tuerben.  SJian  muß  e$  aber  in  großen  ©aben  reichen  unb  burd) 
Mucilaginosa  einfüllen.  Um  eine  Ableitung  nao)  bem  £>arm= 
fanal  $u  beförbem,  üerbinbet  man  e$  aua)  gweefmaßig  mit  beni 
Natrum  sulphuricum. 

SSei  bem  beeren  ©rabe  ber  Pneumonie  unb,  tt>o  biefe 
aH  dd)t  phlegmonöse  $ran£l)eit»form  in  bie  Grfc^einung  tritt, 
»erbient  unter  allen  inneren  Heilmitteln  ba$  Hydr.  mur.  mite 
ben  erften  $piag.  3$  ^aDe  ^  f°  °ft  m^  bem  glänjenbjlen 
Erfolge  angeroenbet,  ba$;  ici)  e$  nebfl  ben  S3lutentjiel>ungen  füt 
ba$  nnd)tig|le  Heilmittel  bei  ber  Pneumonie  erfldren  muß, 
&a$  burd)  fein  anbereS  erfeljt  werben  fann.  deiner  Citroens 
bung  mü|Ten  jureiebenbe  ^iutentjie^ungen  freiließ  jur  <3eite 
gefyen,  feine  Söirfung  auf  bie  SSerflüfjtgung  ber  SSlutmaffe  unb 
bie  SSeförberung  ber  $\eforption  im  gungengemebe  i|l  aber  ent* 
(Rieben,  wenn  e$  jroecfmdßig  gebraucht  wirb*  $Rw  reiche  e$ 
ftünblicfc  ju  2  ©ran,  bis  jum  Eintritt  mäßiger  S>arman$lee5 
rungen,  unb  üerminbere  bann  bie  Q5aU.  %i\  einzelnen  gällen 
ijt  jroar  eine  $iei*curialajfection  beti  SDiunbeS  nicfyt  ju  ttermeU 
ben,  biefe  bleibt  aber  geringfügig  unb  »erläuft  ofme  weiteren 
§taa)tfcei(. 

2)er  Tartarus  stibiatus  ijl  fcon  S^afori  unb  befonber^ 
»on  spefa)ier  in  großen  @aben  angeroenbet  (ni  6, 12, 18— 2.Q 
©ran  in  24  <Stunben)  ai€  ein  fefyr  fraftig  roirfenbe»  anti* 
pfylogiftifcfyeS  Mittel  bei  ber  Pneumonie  empfohlen  tt?orben 
unb  man  ift  in  ber  $tnpreifung  feiner  SBirfrtngen  fo  tpeit  ge? 
gangen,  ta^  man  felbft  bie  SBluteMjie^ungen  burefy  fcinc  bretfte 
Slnrücnbung  ju  erfe^cn  geglaubt  f;at.  3$  &&&*  tie£  ättittef 
üieifaa)  angen>enbet  unb  auc^  bei  ber  Pneumonie  öfter  mit 
$tu£en  gebraucht,  fyabe  aber  bie  ^Blutentjie^ungen  niemals  ent? 
beeren  können,  wenn  bie  Pneumonie  toirflid)  üorfeanien  war 
unb  nicfyt  etwa  eine  letztere  Bronchopneumonie,  bie  ben 
@rab  ber  fatarrfyalifcfyen  $ranff)eit$bi{bung  räum  überfebritten 
tyatte,  ober  eine  galligte,  leichtere  gorm  ber  Pleuropneumonie 
<Statt  fanb.     2$  wu$  annehmen*  baß  b*e  guten  SBirfungeii 
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beS  Tart.  stibiatus  ftdi)  befonberS  auf  tiefe  gaüe  besiegen, 
bereu  fyaufi'geS  Söorfommen  burd)  bte  Constitutio  stationaria 
gastrica  in  ben  legten  15  Schrei*  üorjugSWetfe  begt'inftigt  wer* 
ben  ijf.  SDenn  nacb  meiner  langjährigen  Erfahrung  fann  bei 
einer  wirflid)  auSgebilbcten  aettoen  öntjünbung  fein  Mittel  bie 
§Bluterttjie|«ngen  erfrfcen  unb  am  wenigften  tft  bieS  bei  ber 
Pneumonie  ber  gaü.  dlifyt  einmal  baS  Hydr.  mur.  mite 
fann  fyier  buref)  ben  Tart.  stibiatus  erfegt  werben.  3$  muß 
fogar  ^eumann^  Erfahrungen  betätigen,  ba$  eine  ju  brcijte 
Slnwenbung  biefeS  Mittels  nicfyt  feiten  eine  gerrüttung  in  tm 
KnterleibSorganen  bebingt,  auS  Welcher  ein  langes  Biecfytfyum 
fcer&orgetyt.  3a  ^r  Tart.  stibiatus  wirb  jwar  in  ben  meU 
tfen  gatlen  burefc  bie  fccrmefyrte  feröfe  fefyleimige  5lbfonberung, 
bte  er  erzeugt,  lieber  fortgefpült,  eS  kommen  afcer  nicbtSbeftos 
Weniger  gdlle  ttor,  wo  fein  IdngereS  Verweilen  im  Tractus 
alimentarius  eine  gleiche  Spujtelbtlbung  Wie  auf  ber  äujjern 
§aut  erzeugt,  auS  Welcher  ein  lebensgefährlicher  ^ranffyeitSjus 
ßanb  beroorgefyt. 

SBaS  ia)  fyier  behaupte,  fyave  icfy  burdj)  Leichenöffnungen 
betätigt  gefunben,  unb  biejenigen,  Welche  bie  nachteilige  Sßirs 
hing  beS  Hydr.  mur.  mitis  freuen  unb  Deftyalb  ben  Tart. 
stibiatus  »eniefyen,  mögen  fiefo  uorfefcen,  ba%  fte  nicfyt  burc^ 
gleiche  traurige  Sftefultate  getdufcqt  werben.  3<fy  ^inn  Dem  Tart. 
stibiatus  bafyer  nur  eine  befcbrdnftere  5lnwenburig  bei  ber  $ur 
ber  wirftiaVn  Pneumonie  jugefteben  unb  Werbe  biefelbe  bei 
ben  einzelnen  gormen  netter  anbeuten. 

3n  ber  neuften  giit  t)aben  befonberS  franjöfifcfye  5lerjte 
baS  Stibium  oxydatum  album  in  ber  Pneumonie  unb  ttor? 
gugSWeife  in  ber  ber  Äinber  angewenbet  unb  bie  guten  Söir* 
fungen  biefeS  Mittels  fefyr  gerühmt.  £>iefe  gute  Sßirfung  t)at 
fiefy  inbeffen  nicfyt  überall  beftdtigt  unb  2lnbral  erflart  baS  Stibt 
oxyd.  album  für  tln  inbiffercntcS  Mittel.  3$  t>abe  eö  tters 
fud)Smeife  in  einjelnen  gdllen  ofyne  allen  gtinfttgen  Erfolg  an* 
gewenbet.  Wim  fyat  eS  bei  Jlinbern  in  ©aben  ücn  10  ©ran 
bis  $u  einem  «Scrupel  unb  noct)  mefyr  empfohlen,  Sftiefyel  (Ga- 
zette med.  de  Paris  $lx.  77,  See.  1833  U.  9tr.  12,  1835.) 
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iflt  ein  fcor$tiglic|)er  £obrcbner  biefeg  Mittels  unb  empfiehlt  e$ 
befonberg  bei  bei*  nerüöfcn  Pneumonie.  $lucr)  ginaj  (Rev. 
med.  Mai  1834)  preifet  bie  SÖtrfungen  beffelben  febr.  SR  es 
camier  fd;eint  e$  juerjt  empfohlen  jit  baben.  3e&tnfau^  Nirft 
e$  milber,  al$  bei:  Tartarus  stibiatus. 

§.  712. 

333ir  §aben  bei  ber  $ur  ber  Pneumonie  aud)  ber  Me- 
thodus  contrastimulans  %i\  gebenden,  Welche  öon  italiäni= 
feben  Qlerjten  gegen  bie  Pneumonie  gerahmt  unb  felbjt  jur 
Vertretung  ber  S3Ititentjiebungen  angewenbet  werben  i|t. 

&a$  §auptmittel  maebt  ber  Tartarus  stibiatus,  »on  bef* 
fen  3lnwenbung  bereite  gefproeben  korben  iß.  SKädjftbem  ijt 
bie  Digitalis  purpurea  febr  gerühmt  worben.  Wlaxi  fyat  fte 
in  großen  ©aben  empfohlen,  um  fdjneller  eine  Verlangfamung, 
be£  spulfeä,  fomit  ber  Vlutbewegung  (jertoorjubringen.  3)ie 
Digitalis  purpurea  fann  jeboct)  niemals  ba$  2Jberla§  erfegen 
unb  paßt  bal)er  nia)t,  fo  lange  noeb  Vltitentjtebungen  anges 
Seigt  finb,  fann  aber  im  fpäteren  Verlauf  ber  Pneumonie, 
tt;eil$  jur  Vcrminberung  fortbauernber  franffyafter  dkifiarfoit', 
ttjeite  aber  jur  Veförberung  ber  3\eforption  nüglid)  wirfen,  wie 
folcfyeS  weiter,  unten  nafyer  angegeben  werben  wirb.  3)ie  5lnwens 
bung  anberer  narfotifa)er  Mittel,  als  be£  £>pium$,  ber  S3lau= 
fäure,  beö  $sl)o£ct)amu3,  ber  Veüabonna,  fann  nur  bann  su« 
lafftg  erfebeinen,  wenn  nad)  gehobener  ßntjünbung  noc^  ein 
fyofyerer  ©rab  t>on  franf^after  SReijbarfeit  fortbauert. 

3n  neu jter  Seit  bat  9Utfcf;er  (SKujtS  Stfagajin,  93.39, 
Jpft.  3),  bie  breifte  5Jnwenbung  einer  Verbinbung  be$  Plumbi 
acetici  unb  be$  £)pium$  bei  ber  Pneumonie  fefyr  empfohlen 
unb  (Sfyeü  alier  (Httebic.  S^tung  be$  Vereint  für  §>eilf.  in 
«Preußen  9ir.  30,  1834)  ben  Saugen  be^  2Kittel$  betätigt.  &ie 
SMutentjiebung  foll  jeboeb;  ber  5lnwenbung  »orfyergeben.  3$ 
fyabe  hierüber  feine  eigene  (Srfabrung,  glaube  jebocfy,  ba$  fict> 
tk  gute  SBirfung  nur  burcr)  5lbftumpfung  ber  9u'i^mpfanglia> 
feit  unb  Vefbrberung  ber  §auttbatigfeit  erfktren  lafie,  unb  ba$ 
biefelbe  ßd)  nur  in  wenigen,  befonberen  gdllen  bejlatigen  bürfte. 


506 


§.  713. 

(ünen  nötigen  *pia£  nennen  bei  ber  $ur  ber  Pneu- 
monie  bie  Ableitungen  ttnb  @egenrei$e  ein.  3n  erpterer  35e* 
gte^tng  ijt  befonberS  bie  Ableitung  naa)  bem  S>armfanal  ju 
beachten,  bie  bü  ber  d)ronifd)en  Pneumonie  ttnb  bei  ben  fyty 
popatifa>cad)eftifaVn  gormen,  aucfy  befonber*  in  benjenigen 
galten  eine  größere  SBebeutung  fcat,  wo  eine  bebcutenbere  SBluts 
pocfttng  in  ber  Sebcr  einen  Einfluß  auf  tU  Söerjcrrung  ber 
«fran^eit  ausübt,  mi  AWeitungSmittel  na<$  bem  §>armfanal 
finb  bie  füfylenben  2(bfül?rung$mitte[  unb  bie  (*[figflt)ftiere  befon* 
ber$  in  Anwenbung  su  sieben,  greilia)  wirb  man  baoon  feine 
fef)r  großen  Söirfungen  auf  tk  SRücfbilbung  ber  Pneumonie 
erwarten,  biefelben  ate  UnterfiüfcungSmittel  ber  $ur  jeboa)  im« 
wer  beiluden  fönnen. 

Aucfy  bie  Ableitung  bttrd)  rei^enbe  guß  =  unb  §anbbaber 
ijt  bann  ju  empfehlen,  wenn  sus>or  sureicfyenbe  SBlutentleerun* 
gen  fceranjlaltet  korben  finb. 

&ie  Application  fcon  SBlafenpflaftern  fyat  bei  ber  $ur  ber 
Pneumonie  immer  einen  Wichtigen  spia£  eingenommen,  guntr 
entfprecfyen  fie  mefyr  ber  Pleuritis,  inbejfen  fönnen  fie  fia)  aua)  bn 
ber  Pneumonie  fefyr  nü^lio)  bewerfen,  wenn  biefe  emmtber 
noefy  im  beginnen,  ober  bereite  bi$  jum  @rabtum  ber  Surücf* 
bilbung  gelangt  i(t.  <Sie  wirfen  abkitenb  für  bie  SKei$ung 
unb  beförbernb  für  bie  Sfteforptton.  SBcr  aber  auf  ber  §öt)e 
ber  pfylegmonöfen  Pneumonie  feine  Traufen  mit  SBlafenpßas 
ftern  raffriet,  ber  maetjt  gewiß  einen  ger)lgriff  in  ber  SSefyaHbs 
hing,  ta  felbige  bei  ber  intenfiüen  (Jntjünbung  nia)t$  leijlcn, 
melmet)r  buret)  bie  $ermet)rung  ber  «Summe  ber  Sfteiutng  ®a)a? 
ben  bringen  fönnen.  SSei  manchen  weiter  unten  nat)er  ju  be* 
jtimmenben  gormen  ber  Pneumonie  gehören  bie  an  ber  SSruft 
angebrachten  §atttrciäe  aüerbingä  su  bm  beact)ten$Wertt)eften 
Heilmitteln. 

§•  714. 

2)ie  Remedia  expectorantia  unb  excitantia  nehmen 
bü  ber  $ur  ber  Pneumonie  in  gcwi|Ten  gällen  ebenfalte  einen 
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wichtigen  spiafc  ein,  wo  t$  barauf  anfommr,  ba$  sprobuft  ber 
ilranffyeit  burd)  Expectoration  ober  auf  bcm  SBege  ber  SRes 
forption  s«  entfernen  unb  bie  SBitaütät  ber  Zungen  $u  fteigem. 
5)ie  Glittet,  Welche  in  biefer  SBejie&una,  »orjugsweife  in  SBe* 
trad)t  fommctt,  finb  ba£  Sulphur  stibiatum  aurantiacum, 
ba$  Kermes  minerale,  bie  Senega,  bk  Flores  benzoes  unb 
bie  Ipecacuanha  in  fteinen  ©aben.  $LIU  biefe  Mittel  öertra* 
gen  fid)  felbjt  mit  einem  madigeren  ©reibe  ber  Crntjünbung  unb 
fönnen  in  SBerbinbung  mit  btn  eigentlichen  Antiphlugisticis 
ba  mit  9tu£en  gegeben  werben,  wo  ein  jc%r  feftfifsenber  2(u^s 
Wurf  ju  entfernen  unb  im  Siüdbilbung^citr.aume  ber  ^ranfc 
fycit  bie  9\eforption  ju  beförbern  iß,  S)ie  Senega  ijt  afä  ein 
leicht  anregenb  wirfenbeS  Sföittel  ganj  bcfonberS  ju  rühmen 
unb  ftnbet  bafyer  in  ber  Pneumonie  unter  mei)rfacr;en  Ums 
jtanben,  bie  weiter  unten  netyer  angegeben  werben  feilen,  itjre 
Sinwenbung. 

Unter  ben  Excitantibus,  bk  in  gewiffen  gätfen  bü  ber 
Pneumonie  in  Slnwenbung  ju  jiefyen  finb,  finb  außer  ber 
Senega  ber  @ampl)or,  bie  Ammoniums  Präparate  unb  bk 
Arnica  befonberS  ju  nennen.  83on  ifyrem  ©ebraud)  wirb  hä 
ben  einzelnen  gormen  au^füfyrOcfyer  bk  Sftebe  ferm. 

ßv  ift  bereits  oben  bewerft  worben,  ba$  wir  außer  ber 
ßntjünbung  als  fo(a)er  aud)  auf  bie  Entfernung  ber  $ranfr;eit$s 
probufte  bebaut  felm  muffen,  bie  fia)  fowo^l  burd)  bie  Sputa, 
ai$  ganj  befonberS  aud)  burd)  bie  im  Sungengewebe  erfolgte 
2lu£fd)wi£ung  barjMlen.  SDer  geitpunft,  wo  bieg  $urobject 
unfere  S3erücffid)tigung  ertjeifcfyt,  tritt  mit  ber  begonnenen  3u= 
rud'bilbuug  ber  ^ranf^eit,  aber  aud)  bann  ein,  wenn  beim 
r)öfyeren  ©rabe  ber  Pneumonie  ba$  Erfubat  in  ben  Sungen 
fid)  metjr  jur  eiterartigen  SBefdjaffcn&eit  hinneigt.  2>ie  jweefs 
mäßige,  bem  fcortjanbenen  ©rabe  ber  Stauung  angepaßte  $lns 
Wenbung  ber  oben  genannten  Expectorantia,  befonberS  aud) 
in  SSerbtnbung  mit  ber  Digitalis  purpurea,  felbft  mit  bem 
mäßigen  gortgebrauo)  be3  Calomels,  entfpricfyt  ben  £ier  $u 
ßellenben  5Inforberungen.  3n  manchen  gdüen  nü&t  sugleicfy 
eine  mäßige  S3eförberung  ber  itrinabfonberung  bura)  Kelter* 
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Waffer,  Wlolh  u.  f.  W.  ®tc  äcf)te  Pneumonie  forbert  aber 
überall  eine  folefee,  bie  3BieberfyerjMItma,  ber  3ntegrität  beS  Sun* 
gcnorganS  bejwecfenbe  SJiacbfur,  wenn  ni$t  eine  Anlage  $u 
SRücffäüen  unb  9kcfyl:ranf^eiten  befürchtet  werben  foll. 

§.  715. 

Unter  ben  ^tymptomen,  Welche  bei  ber  Pneumonie  eine 
fcefonbere  33eaa)tung  »erbienen,  i|l  ber  Ruften  unb  bie  febmerj* 
fyafte  Spannung  in  ben  spräcorbten  am  fyäußgPen  ©egenßanb 
einer  befonberen  ärjtlictyen  SSefyanblung.  So  lange  ber  erftere 
»on  ber  (Sntjünbung  abhängig  ift,  fann  feine  Säuberung  aueb; 
nur  burefy  bie  antipfylogifnfcfee  SBefyanblung  eqielt  werben.  £)ef= 
ter  Wirb  er  aber  öeranlaft  burd)  bie  gd^igfeit  M  SluSwurfeS 
Aber  bura)  eine  fyerüorjkcfyenbc  franfbafte  Sieijbarfät  ber  Sctylcim* 
$aut.  3m  erjleren  galle  nüßen  Oleosa  unb  Mucilaginosa, 
au$  ^ofyl  bie  (*inatt)niung  warmer  erweia>nber  Kampfe.  ^$m 
lederen  ftnbet  tk  Slnwenbung  nar£otifa>r  Mittel  unb  ber  ab: 
leüenben  §autrei$e  «Statt. 

2>ie  fc^merj^afte  «Spannung  in  ben  ^räcorbien,  infofern 
fle  nicfyt  »on  gajtrifcfycn  STCeijen  abhängig  ift,  wirb  oft  bureb) 
fgraufeputoer,  bura)  bie  Application  Um$  SenfteigeS  unb  ba, 
Kjo  bie  (Songejhon  nad)  ber  £)berbaucr;gegenb  fia)  pärfer  au& 
fpricfyt,  burd)  Blutegel,  SBefbrberuna,  ber  S>armau$leerung  unb 
felbp  bureb;  Äfyjtiere  gemilbetr. 

§.  716. 

Söidjtig  ifl  bie  SBepimmung  be$  biatetifd)en  SSerfyaltenS 
im  Verlaufe  ber  Pneumonie.  2>ie  Temperatur  ber  &uft  barf 
Weber  fyeip  noa)  gan$  fatt  fet)n,  weil  bie  §i£e  bie  Gongepion 
naa)  ben  Zungen  üermefyrt,  bie  falte  £uft  aber  bie  Schleimhaut 
reijt  unb  jur  «Steigerung  be$  $ufhm$  SSeranlafiung  giebt.  (*S 
entfpricfyt  baber  am  beflen  eine  mapig  erwärmte  £uft,  bei  eu 
nem  füllen  Sager  unb  einem  reijlofen  SBerbalten.  2)er  ilranfe 
mup  bie  Sungen  fronen,  barttm  aua)  wenig  fprecfcen.  (*r  mup 
ein  fdjleimigeS,  erfcblaffenbeS,  mäpig  erwärmtet  ©etränf  genie* 
gen,  feine  STCa&rung  auf  reijlofe  Gaffer s,  Schleims  unb  £)b|l- 
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flippen  &efd)rdnfen,  per;  geifKg  unb  förperlicc;  rutjig  »ermatten 
unt)  bcfonberS  in  ber  SReconüaleScenj  jebe  plö£lict;e  Sßercmbe* 
rung  ber  Temperatur  noa)  längere  Seit  fcermeiben,  atia)  eine 
reijlofere  ®iki  beobachten,  ba  bie  Geneigtheit  ju  9^üd'fdücn  in 
ben  £ungen  noa)  längere  S^t  fortbe^r. 


föon  ber  S5er)anblung  ber  fpeciellen  gormen  ber 
£ungenent$ünbung. 

#•  717. 

1.  Sie  $ur  ber  ptjlegmonöfen  Pneumonie. 
3^re  SBefyanblung  ift  üerfebieben  au^ufü>en  nact;  ben  üer* 
fcfyiebenen  Labien  ifyrer  ShtSbilbung. 

3m  Anfang  ber  ^ranf^it  unb  fo  lange  bat  zweite  <Sta* 
bium  nidjt  im  teeren  ©rabe  ^erüorgetreten  ift,  werben  fkrfe 
§Blutcnt$ier;ungen  geforbert.  ®a$  erjle  2lberlaß  fei)  \1axt  unb 
Werbe  wicberfyolt,  fobatb  bie  (*nt$ünbung6fl)mptome  nidjt  entferne* 
ben  nachäffen,  ber  spute  nia)t  freier  unb  gehobener  erlernt  unb 
ber  gefammte  giebcrjujlanb  nietjt  febr  abgenommen  fyat.  £)ie 
SBieberfyolung  beS  SlberlaffeS  fann  febon  nad)  5  —  6  Stunben 
erfolgen  unb  barf  niemals  ju  lange  »erhoben  werben.  SBet 
ber  gortbauer  unb  neuen  Steigerung  ber  Symptome,  befon* 
berS  bei  einer  eintretenben  größeren  «Störung  ber  SBltttbewegung 
muß  ebenfalls  bat  Verlaß  wieberbolt  werben.  Saßt  naa)  ber  oers 
anfialteten  ftarftren  SBlutentjiefeung  ber  gefammte  $ranf&ett$s 
Sufianb  mefyr  x\aa),  fo  reicht  man  mit  ber  innern  Slnwenbung 
be£  Nitrums  au*.  2Go  aber  fein  bebeutenber  Sftacfylaß  eintritt, 
fajreite  man  fo  fort  jur  kräftigen  §lnwenbttng  be$  Calomels. 
gereicht  bie  Pneumonie  einen  teeren  ©rab,  Wirb  ber 
$Pul$  flein,  bie  SKtjpirationsbifcfywcrbe  groß,  ift  überhaupt  ba£ 
gweite  Stabium  ber  Pneumonie  eingetreten,  fo  berücfficfytige 
man  bei  ber  SSendfeftion  bie  fa>n  beßefyenbe  bebeutenbe 
©törung  ber  fBImbewegung.  SDiefe  foll  buro)  ba$  Bibers 
laß  frei  gemacht  unb  nicfyt  erfeböpft  werben.  Gt€  fommen 
tyier  bei  einer  bebeutenben  S3lut|locfung  in  ben  Sungen  gdtte 
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fcor,  wo  ba$  $lbttta%  eine  $erfcr)(tmmerung  bt$  $ranfr)eit^ 
gußanbeS  veranlagt,  unb  bennoct)  iß  ofyne  benfelben  feine  9iet* 
tung  möglich.  GS  ift  f>ier  bcr  §Borfl$t  angemejfen,  mit  einer 
madigen  SSlurentjie^ung  ju  beginnen  unb,  wenn  fid)  ber  spute 
nur  irgenb  etwas  ergebt,  nad)  einigen  ^tunben  biefelbe  gn  toies 
berfyolen,  unb  fo  burer)  balb  auf  einanber  folgenbe  mäßigere 
SBlutentjiefyungen  bie  SBltttbewegung  in  ben  Zungen  freier  ju 
machen.  (*$  fommen  gälle  »or,  wo  6—8  unb  noa)  mefyr  Sßluu 
entjietjungen  erforberiid?  fetyn  fönnen.  gn  biefem  ©tabium  ber 
$ranf&eit  fann  etuefc  tk  fräftige  ßinwirfung  be$  Calomels 
bttreb  fein  anbereS  Mittel  rrfc&t  Serben,  ©elbjt  bie  Expe- 
ctorantia  finben  fyier  nad}  ättreid)enb  »eranßalteten  SBliitcntjie* 
jungen  ifyre  $Inwenbung,  um  bie  Entfernung  ber  Sputa  ju 
fceförbem  unb  bie  Suforption  anzuregen. 

3m  britten  0tabium  ber  Pneumonie,  wo  bk  (Symptome 
eines  fyofyen  ©rabeS  üon  £ebensfa)wäd)e  fid)  mit  ben  größten 
Stefpiration^befc^tverben  »erbinben,  ß'nbet  baö  ^berlaß  $war 
nicfyt  unbebingt,  aber  bennod)  fcäujig  feine  $inmenbimg.  Sßir 
fyaben  nämlia)  jtt  erjagen,  ba$  bie  Pneumonie  meiß  partie& 
ijt  unb  bajj  fie  in  ber  speripberie  ber  weit  fortgefcfyrittenen  ßnts 
Sünbung  einen  mäßigem  ®rab  berfelben  jur  Begleitung  fyat, 
bie  nichts  bejlo  weniger  auf  ben  erftcren  inßuirt.  gur  SBefc&rä'n« 
fung  biefer  peripfyertfcfyen  ßntjünbiing,  bk  jtd)  aua)  öfter  burd) 
betuliche  SReijungSftymptonie  funbgiebt,  ift  bie  $eranftaltung 
entfprea)enber  SBlutentjiefyungen  notbwenbig  erforberlia).  SMefe 
SBefcfyränfung  muß  aber  heranlaßt  werben,  um  einem  paffenben 
^uroerfafyren  für  ben  fyöfyeren  ®rab  ber  Pneumonie  Eingang 
ju  üerfcfyafjcn.  Sfteiß  werben  nur  Heine  SBIutentjiefmngen  jus 
läffig  erfcfyeinen  fönnen,  bie  jeboec;  nad)  Hmftanbcn  Wieberfyolt 
Werben  muffen.  3»bem  fie  wenigßenS  einen  £b/eil  ber  Sitnge 
Wieber  wegfamer  machen,  üerfa)a(fen  fie  aucc;  ber  SSlutbewe* 
gung  eine  größere  greifyeit.  SÖ3a£  aber  bie  weitere  SBefcanb* 
(ung  in  biefem  ^tabium  betrifft,  fo  fyabm  Wir  bie  £ungen* 
fubjtanj  fcon  ifyrem  (fyfubat  ju  befreien,  bat)er  bie  ©efäßttyätigs 
feit  ju  ergeben.  2>ie  Erfahrung  aller  geiten  t;at  ben  Dlu^eit 
ber  SSerbinbttng  ton  Heilmitteln   unb  Antiphlogisticis  unter 
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tiefen  Umjtänben  nadjgcwiefen.  SDie  Skrbinbung  ton  Calo- 
mel  unb  Camphor  beweifet  fict)  oft  fefjr  nüßlid).  S5ie  Se- 
nega  mit  Camphor  unb  Nitrum  ijt  Don  »ie(en  Slerjtcn  fefyr 
gerühmt  korben.  £5clb(t  ber  Liquor  ammonii  anisatus  unb 
succinici  bereifen  fict)  bei  einem  fyofyeren  (Brabe  oon  gebend 
fcrjwcidje  nüfclicfc.  Yesicantia  unterflüßen  bie  £Btrfung  ber  ge* 
backten  Mittel  jweef  mäßig,  unb  wenn  warme  aromatifa)e  lle* 
berfcfyläge  bei  SBruflentjünbung  jemals  9tußen  gewahren,  wirb 
bieg  tjter  ber  gaü  fetyn.  Unter  ben  Expectorantibus,  bie  fyier 
gan$  befonberS  in  ^Inwenbung  ju  jie^en  finb,  ijt  baS  Sulphur 
stib.  aurant.  obenan  ju  ßetfen  unb  nötigenfalls  mit  Liq. 
amm.  anisatus  su  üerbinben.  58on  ben  SBenjoeMumen  ^abe  icr) 
niemals  eine  befonbere  Sßirfung  gefefyen. 

S)ie  fyier  empfohlene  Söerbinbung  ber  antipfylogiftifcrjen  unb 

reijenben  Mittel  fyabe  id)  fo  bielfac|  in  ber  ßrfafyrung  als  nü£s 

lia)  erprobt  unb  alte  erfahrenen  5Ierjte  fyaben  irjre  gute  £Bir= 

fung    fo  fefyr    gerühmt,    ba$   tfyeoretifdje   ©inwenbungen   bie 

feftgejleüte  £r)atfa$e  nicfyt  untjtoßen  fönnen. 
i- 

(Gelangt  bie  (£ntjünbung  nun  jur  guriicfbilbung,  fo  ftnb 

für  bie  weitere  SSeljanblung  folgenbe  ®eficr;tSpunfte  feföufyalten. 

S3ei  ben  gewöhnlichen  fdmefl  üerlaufenbcn  Pneumonieen 
forge  man  für  bie  SSeförberung  ber  (frpectoration  unb  fa^re 
mit  ber  antipfylc-giftifcfyen  23efyanblung  fo  lange  fort,  bis  aKe 
Sftefibuen  beS  ^ran^eitSprojeffeS  entfernt  ftnb.  5Jußer  einem 
Dorficcjtigen  SBerfyalten  wafyrenb  ber  §TCeconoaleScen$  ijt  ^ier  taum 
etwas  SSefonbereS  ju  unternehmen. 

§atte  bie  Pneumonie  aber  einen  teeren  (Brab  erreicht, 
fo  muß  man  auf  bie  SBeförberung  ber  Sieforption  bebaut  fet)n, 
unb  fein  bittet  cntfpricfyt  fc)ier  allen  feigen  fo  oollfommen, 
als  bie  Senega,  befonberS  in  SSerbinbung  mit  Ammonium 
muriaticum.  (Sie  beförbert  bie  drpectoration,  regt  bie  kapillar* 
gefaße  ber  Zungen  geünbe  an  unb  Wirft  babura)  auf  bie  S3e- 
förberung  ber  Dteforption.  ^ie  ttermerjrt  aber  and)  ins  SBe* 
fonbere  bie  Urinabfonberung  unb  unterftügt  aud)  fyierburet)  ben 
SKeforptionSproseß  fefyr  bebeutenb.    gweeftnäßig  ift  es,  bteS  fßex= 
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fahren  burct)  öerbünnenbe,  fuf)(enb  nMrfenbe  Qktrdnfe,  befonberS 
(Selterroaffer  unb  $iol£e,  §tt  tmterßü(*en. 

{&&  gicbt  gälle,  voo  ein  Sfieijung^uftanb  in  ben  Sunden 
fortbejterjt,  obgleich  ba£  gieber  unb  bie  eigentlichen  ßntjünbttng^= 
fUmpteme  bereite  üerfcrjnntnben  finb,  ober  roo  eine  fortbauernbe 
SBeflcninumg  auf  ber  SBrttft-  unb  ein  frampfbafter  SKei^uften 
ben  jfranfen  beläftigen.  §icr  beireifet  fiel)  bie  Digitalis  pur- 
purea  oft  fel)r  ^ülfreic^.  «Sie  jhtmpft  bie  $\ei$innpfdnglid)feit 
ab  unb  roirft  jugleidj  frdftig  auf  bie  SSeförberung  ber  Sficfor* 
ption.  9ftan  fann  fie  jroetfmÄfjig  mit  Senega  üerbinben.  9lud) 
bie  SBlafenpflaftcr  finb  |ier  mit  §ftu£en  anjuwenben.  (Sollte 
bie  Pneumonie  ben  Uebergang  jttr  £tibcrfelbilbung  machen 
ober  einen  2ibfce§  uacb  fid)  jiefyen,  fo  fyaben  roir  e$  mit  ber 
SBefyanblung  eines  fceftifdjen  §ieber|  unb  einer  fcbleicrjenben  6ntf 
jünbung  jtt  tfyun,  roooon  fteiterbin  bie  SKebe  fepii  wirb. 

2>ie  3ufammcnfe$ung  ber  pblegme-nöfen  Pneumonie  mit 
Pleuritis,  Carditis,  (Sntjünbting  ber  größeren  Ü)cfdj$e,  be$ 
Vagus  unb  ber  £eber  Oerd'nbcrt  bie'SBefyanblung  in  ber  §dupts 
fadje  nid)t.  Sfbod)  finb  bü  berfelben  jugleid)  bie  Regeln  $u 
beobachten,  treibe  für  bie  $ur  biefer  befonberen  $Taritp€\t$* 
guftanbe  gelten,  gm  allgemeinen  gefyt  aus  tiefen  Stammen« 
fefcuugen  tic  ^tifforberung  jtt  einem  rafdjeren  unb  kräftigeren 
Eingreifen  ^troor. 

§.  718. 
2.     SDie  Mut   ber  Pneumonia  hypostatica.    SBir 

tyaben  tjier  bie  §.  696.  angegebenen  ücrfcfyiebenen  üftobißcationen 
be$  Äranf&ettejujtanbeS  ju  beriicfficbiigen.  S)a,  roo  eine  tyers 
üorflecfycnbc  SSlurftetfung  mit  actiüen  S\eaction»ft)mptomen  »or« 
«paltet,  rauf  bie  $ur  mit  einer  ftdrrVren  SBliitentjiefyLing  ringe* 
leitet  werben.  5lu$erbem  ftnbet  fyier  bie  tlniuenbung  antipfylo* 
gi|tifd)er  unb  nad)  bem  2)armfana(  ableitenbcr  Mittel  ihre  QInroens 
bung.  95ei  ber  bier  jurticffle^enben  pfelogijtifd)en  &iatr;efe  pvi^t 
ba$  Calomel  uicfyt,  fonbern  c£  bürfen  nur  bk  gelinber  »v>irfen= 
ben  SDiittci,  Nilrum  mit  Ammonium,  oorjüglid)  aud)  in  S>crs 
binbung  mit  Senega  unb  Natrum  sulphuiicum  in   8lnn>cnF 
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bung  fommcn.  SDa  $ier  nt$t  fetten  ber  ©allenretj  aU  unter* 
galten  be$  Moment  ber  ^ranf^eit  eine  SRotle  fpielt,  paffen  audj 
fyin  unb  lieber  25rc$mitteL  SDie  asiutentjietyungen  muffen  aufy 
naefy  Umftänben  wieberfyolt  derben. 

§aben  wir  e$  mit  einer  rein  atonifcfyen  Stasis  sangui- 
nis ju  tfyun,  wie  bteS  im  työfyeren  5Hter  öfter  ber  gatt  i|1,  fo 
finb  bie  £ungen  bttra)  ein  3lberlaß  »on  ber  SSfatanfMung  ju 
befreien,  unb  baffelbe  muß  felbft  nad)  llmjMnben  Wieberfyolt 
Werben,  Wenn  cS  ber  allgemeine  ^raftejupanb  be$  $ranfen  tr* 
genb  gemattet.  SJMajflbem  muß  aber  bie  $(nWenbung  fcon 
Sveijmittem  eintreten,  we($e  bie  SMutbeWegung  anregen  unb 
bie  SfctütttSt  in  ber  SbatigfeitSäußerung  ber  ^apitfargefäße 
toermefyren.  &a€  warme  S5ab  nimmt  §ier  einen  »oräügttcfyen 
sp(a$  ein.  Seßgleicben  finb  bie  reijenben  §anb*  unb  gußba* 
ber  51t  empfehlen.  gnnerlicfy  reiche  man  bie  Senega,  bit  Ar- 
nica  mit  Camphor  über  Liquor  ammonii  succinici.  SBeim 
größeren  Verfall  ber  Gräfte  benu^e  man  bie  erregenbe  &öir= 
hing  be$  8öein$.  2Iu$  bie  China  in  SSerbinbung  mit  SReij* 
mittein  fann  ftcfc  nüfcüa)  beweifen. 

SDa,  wo  fic|)  mit  ber  pajfioen  fBIutflocfung  aug(eid)  eine 
SShitcacfyerte  »erbinbet,  Wirb  bie  ä5e$anbutng  in  ber  Xfyat  fe^r 
fefewierig  unb  feltener  bttref)  einen  glücfucfyen  Erfolg  belohnt. 
£>ie  S3(utentjiet)ungen  finb  auefy  ^ier  oft  nicfyt  $u  entbehren, 
mtijfen  aber  mit  um  fo  größerer  SSorfidjt  oeranftaltet  Werben, 
ate  fie  l«$t  eine  bebeutenbe  Csrfcfyöpfung  herbeiführen.  \Ubxu 
gen$  tritt  bie  bei  ber  cacfyeftifcben  Pneumonie  angegebene  35e* 
tyanblung  ein.  (Sin  fol$e$  aufammengefe£te$  (Srunboer^ältniß 
^aben  wir  fe§r  oft  bei  Un  fbmptomatifcfyen  Pneumonieen  au 
berüclfic^tigen. 

§.  719. 

3.    SDie  ea$eftif$e  unb  fauli$te  Pneumonie. 

2>ie  ^ur  ber  einfachen  cacfyeftifcfycn  Pneumonie,  voie 
tfe  fieb  uns  im  Sßilbe  ber  Bronchopneumonie  ber  ©reife, 
bei  cadjeftifcfyen  ^erfonen  unb  im  Verlaufe  üon  ©cfyleimßebern 
bar|Mt,  ijl  oft  mit  actiben  «KeijungSfymptomen   oerbunben, 

<5n(iünbimgcn  II.  33b.  33 
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welche  bie  $nroenbung  eines  $iberlaffe$  m>tr)roettbig  magern 
Gt$  tann  fogar  gälfe  geben,  wo  bie  Sffiieberfyolung  beffelben 
pattfmben  mup.  Smmer  wirb  aber  bie  Uefcerfüflung  ber  £un= 
gen  mit  (Sdtfeim  unb  bie  aftr)eniffrenbe  IKüdwirfung  be$  ea* 
d)eftifd)en  S3lute3  auf  ba$  Sungengewebe  jugleid)  unfere  üor- 
SttgSWeife  SBerficfp^tigung  erbeifd)en.  Unfere  §eilbeftrebungen 
muffen  batyer  barauf  gerietet  fein,  bie  ©afteanfyaufung  in  ttn 
Sungen  tfycite  buret;  SBfarentjtebungen,  tfyeite  bureb;  eine  Wtiv 
tung  nad)  bem  SDarmfanal  unb  ber  §aut  $u  fcerminbern,  bie 
Sfyätigfett  ber  ^apiüargefa^e  mäßig  anjuregen,  um  eines  2$et(S 
bie  örpectoration  be$  <Sct;leimeS  $u  beforbem,  anbern  SbetfS 
bie  SReforption  ju  »eranlaffen.  ®ie  Senega >  nad)  Umßanbcn 
mit  INitrum  ober  Ammonium  muriat.  üerbunben,  ba$  Sul- 
phur  stib.  aur.,  überhaupt  bie  Expectorantia,  uttb  ba,  WO 
ber  SSerfaK  ber  Gräfte  e$  forbert,  bie  §(nwenbung  ber  Sfteismit* 
tef,  üorsüglic^  beS  Camphors*  fommen  bafycr  bei  ber  §3e§anb* 
lung  biefeS  $ranf&eit$äupanbe$  uorjugSWeife  in  Sctracfyt. 

SDie  Pneumonia  putrida  gewährt  Wenig  §(u$pd)t  Jttr  §Ct* 
lung.  Stritt  ffc  in  golge  ber  (finwirfung  be$  SKifjbranbgifteS 
auf,  fo  füfyrt  pe  anfänglid)  actiüe  SReijtmgSfomptome  mit  fiefy, 
Welche  bie  SMutentütefyung  notfywenbig  machen,  ^elbft  bei  gauU 
ffcberepibemieen ,  wo  bie  Pneumonie  fieb;  g(eid)  im  anfange 
mit  einmifcfyt,  unb  bie  buret;  ein  actifces  gicberjlabium  auSge* 
äeidmet  ffnb,  fann  öfter  eine  83uttentjiefyung  erforberfia)  wer* 
ben.  SDaffelbe  fann  im  Verlauf  fcon  ©umpf fiebern  notbwenbig 
fein,  Wenn  biefe  per)  mit  einer  Pneumonie  gepaarert.  3"  bm 
meifren  gciüen  fann  jebocfy  üon  SSIutentjiebungen  nid)t  bieSftebe 
fein.  2>ie  Stufgabe  ber  $un|t  befielt  »ielmebr  barin,  bie  Slcti* 
fcität  ber  SMutbcwegung  511  fteigem,  bie  £fyatigfeit  ber  $api(* 
largefafte  ber  Sangen  su  erfyofyen  unb  bie  ßjpectoration  ju  bes 
förbern,  t>or  allen  fingen  aber  auefy  bem  fc&mrljenben  (*in* 
puffe  be£  aufgelösten  SBluteS-  auf  bie  organifefce  «Subpanj  ent= 
gegen  51t  Wirfen.  2>ie  Arnicä,  bi-e  Senega  in  äSerbinbttng 
mit  Camphor,  mit  Söein,  bie  Chinia  unb  befonberS  ba$  Chi- 
nin mit  ber  Senega  ober  Arnica  iii  SSerbinbuno.  gereicht,  bie 
Ginat^mung  t>on  G&forgaS,  bie  Ableitung  bura)  §autrei$e,  pnb 
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bie jenigen  Heilmittel,  »on  welken  ba$  SKeiße  erwartet  Werben 
fann.  Audj  bie  mineralifcfyen  Säuren,  befonberS  bie  ^c^tve- 
felfdure,  fönnen  wie  beim  gaulffeber  gebraust  werben. 

®cr  S3ranb  ber  £unge  muß  naefy  gleichen  Anfielen  U- 
banbelt  werben,  als  bie  oben  erwähnte  faulige  &mgenent= 
SÜnbung. 

§.  720. 

4»    &ie  Pneumonia  biliosa. 

<Sie  tragt  feltcner  einen  äcfyt  phlegmonösen  G§ara!ter  «nb 
forbert  bafyer  in  ber  IHegel  eine  weniger  eingreifenbe  antipfylo-- 
gißifcfye  35er)anblung.  Sftan  beginne  bie  Mut  mit  einer  bem 
©rabe  ber  Äranf&eit  entfprecfyenben  Blutentaie^ung  unb  reiche 
barauf  ein  Brechmittel,  ba,  wo  fbldjeS  aber  ber  §eftigfeit  ber 
ßmäünbung  wegen  Weniger  julaflftg  erfcfyeint,  ben  Tartarus 
stibiatus  in  größerer,  aber  geseilter  (Sähe,  worauf  meijt  nur 
mäßige  Ausleerungen  erfolgen.  £>ie  Blutentjieljmng  erleichtert, 
aber  fyeilt  nicfyt  bie  Pneumonie,  tiefe  mad)t  ttielmefyr  immer 
neue  Steigerungen,  bis  ber  ©allenreij  befeitigt  iß.  &ieS  ge* 
lingt  öfter  nicfyt  bttrcl)  ein  Brechmittel,  fonbem  erfyeifdjt  nic^t 
feiten  eine  2Bie&err)oIung  be(fel6en.  $ft\t  ben  SSlutentjie^ungen 
$at  man  im  allgemeinen  fparfamer  umjuge^en,  bennod)  giebt 
es  au§  galle,  wo  fte  wieberfyolt  werben  muffen.  9ta$  ber  im 
reicfyenben  SBirfung  eines  Brechmittels  laßen  bie  ©twiptome 
ber  Pneumonie  übrigens  meißfeljr  f^nell  nad),  unb  Wir  §a- 
ben  es  weiterhin  nur  noer;  mit  ber  Befyanblung  beS  galligten 
SuftanbeS  $u  ttjun,  ber  nicfyt  immer  bttrd)  ein  Brechmittel  »od* 
ßänbig  entfe^ieben  wirb.  Beim  ftarferen  gic&er  reiche  \§  mit 
großem  Stfufcen  eine  Berbinbung  »on  Nitrum  mit  Tartarus 
stibiatus.  Söo  folcfyeS  aber  weniger  tyerüortritt,  paffen  bie 
ftifylenben  äftittelfalje,  welche  bie  ^armauSleerung  maßig  befor- 
bern.  3n  ben  felteneren  gäüen,  wo  bie  galligte  Pneumonie 
mit  einem  mef)r  phlegmonösen  Gljarafter  auSgebilbct  iß,  tyabe 
icfy,  naefy  jureicfyenb  bewerfßetligten  Bluten^iefyungen  unb  gal- 
ligten Ausleerungen  burclj  ein  Brechmittel,  baS  Hydr.  mur. 
mite  immer  mit  bem  größten  $l\x%m  angewenber. 

33  * 
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SBir  fyäkn  X>ei  ber  Pneumonia  biliosa  anfy  befonberS 
no<b  ein  etwa  ttorfyanbeneS  entgünbltc^e^  Sftitleiben  ber  Organe 
ber  £)berbaua)gegenb  au  karten  unb  bie  S^e^ung,  wo  fid)  fok 
cfye  funb  giebt,  burefy  SBiutegcl  unb  SBraufepufoer  J?or  ber  &mv>ens 
bung  be£  SSsecljmtttelS  ju  madigen.  2$  -^abc  in  folgen  %äU 
len  ben  Tart  stibiatus  öfter  in  einer  Saturatlo  kali  carbo- 
nici  gereift  unb  auf  biefe  SSBeife  leichter  ein  drbreo)en  erregt. 

'#.  721. 

5.     *Die  Pneumonia  metastatica. 

3$re  $Be{)anb(iuig  tnu$  mit  &tücffid)t  auf  fyt  üerfdjiebeneS 
(Brunbüer^dltni^  eingeleitet  derben.  $Qo  bie  SH'pofition  eines 
jaud)enartigen  (fitcrS  in  I8etra4)t  fömnit,  ^aben  n>ir  e$  mit 
einer  Pneumonia  -putrida  üon  ber  fc^limmflen  5Irt  ju  ttyun, 
bei  ir-eldjer  jebe  ■J8e^änbltuig3n)nfe  frud)t(c»  Meibt.  Sie  i(t 
übrigens  nad)  ben  bei  fcer  Pneumonia  putrida  angegebenen 
HCnfia)ten  auszuführen. 

Unter  ben  anbermeitigen  fdjneß  auftretenben  SPierajkfen 
nacl)  ben  £ungcn  ifl  befonberS  tie  ©ia)tmeiaflafe  ju  beachten, 
©ie  bebingt  eine  actiöe,  me^r  mit  bem  C^araT'ter  beS  Gretfyi^ 
nutg  be$et$netc  (Snt$ünbung  unb  crfyeifcfct  entfpredpenbe  SBhit* 
entrungen,  jugfeic^  aber  eine  frd'ftige  SJMcftitng  nacl)  bem 
fiu>r  fcon  ber  @ic§t  befallen  gcroefrnen  Ztyik.  £ine  gleiche 
SSefyanbluitgöttmfe  entfpric^t  ben  übrigen  metafiatifd)en  Pneumo- 
nieen.  SEHe  $ronifd)en  muffen  übrigens  £ügleteb  nad)  ben  bei 
ber  $ur  ber  fd)leid)enben  Pneumonie  geltenben  Regeln  befyan» 
titii  tverben. 

§/  722. 

6.    £Die  Pneumonia  nervosa  unb  typliosa. 

gund'd)jt  erwäge  man,  ob  man  c£  nid)t  mit  einer  fa(f<$m 
<5cbn>dd)e  in  tf)un  l)afa.  §ier  bat  man  wie  im  britten  0ta* 
bttim  ber  plvlegmonbfcn  Pneumonie  ju  l?erfal;rcn. 

S>ann  i|t  in  £Sctrad)t  gu  sieben,  ob  bie  Pneumonie  beut 
Sirmnfubcr  ober  Typhus  fta)  »ou  Anfang  an  beigefellte,  in 
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Welchem  gatt  fofort  eine  entTprc^enbe  8fttft*B#$tttt|  ber  weU 
teren  9lu$bilbung  entgegcnauPellen.  ip. 

Jpicr  paffen,  aueb  auperbem  bie  Vesicantia  in,  größerer 
9fu$be$nung  unb  in  öfterer  SBieberfyolitng  angewenbet.  Unter 
ben  innern  Mitteln  »erbient  hn€  Hydr...  mur.  mite  bie  meipe 
85ead)tung;  befcgleidjen.  fi'nb  bie  wannen  SBäber  jit  benufcen. 
Xvitt  tk  Pneumonie  aber  aU  U)iuptomatifdjer  $ranft)eit6ju= 
panb  im  Verlauf  be$  SKerbenpebcrS  auf,  fo  fann  faum  etiva» 
tne^r  gefdjefcen,  als,  buret)  Vesicantia,  unb  SBdber  frdftig  nad) 
ber  §aut  abzuleiten,  ba  ber  Verfall  ber  £ebenlrrdfte  eine  fe&wdV 
cfyenbe  Einwirkung  uidjt  spartet.. 

§.  723.. 

7.  tiefe  bie  $ur  ber  ftymptomarifaxn  £un$ettrnx$ünbuns 
gen  laßt  per;  nichts  SSefcnbereS  fagen,  0ie  finb,  mit  SUicffidjt 
auf  bk  (Skttnbrranrfyeir,  nad)  ifyrem  (Straffer  unb  i^rer  Q5rabe$* 
auSbilbung  $u  würbigen  unb  ju  be^anbeln.  fBet  ber  gortbauer 
ber  (ärunbfranffyeit  wirb  biefe  Saefyanblung  frei(ia)  oft  einen 
weniger  günpigen  Erfolg  erwarten  laffen. 

8.  SBon  ber  tuberculöfen  Pneumonie  Wirb  bei  ber  fehlet* 
4)enbcn  Sungenentjünbung  gefprocfyen  werben. 

9.  2>ie  traumatifcfye  forbert  eine  »erl)dltni$md$ig  Frdftige 
antipf)logi|tifcr;e  SSefyanblung  unb  bie  vielseitige  ^erücffta)ti= 
gung  ber  S8erle£ung,  über  beren  SSe^anblung  bie  Chirurgie  bie 
$rforberlid)e  SBelefyrung  ert^eilh 

10.  2>ie  Pneumonia  toxica  bebingt  Feine  §ibweid)un<| 
öon  ber  bem  (Sljaräffer  entfpredjenben  SBefyanblung,  ta  ii$&  bijß 
etwa  in  SBetrac^t.  fommenbeu,  (Gegengifte  m$t,  Mannt  finb. 

f.  724... 

11.  S>ie  Pneumonia  senum  fann  jwar  an§  aii 
rtkgmonöfc  Entjünbung  auftreten,  neigt  jeboa>  fyduffger  &um 
|r;popatifa)en  unb  cacr/cftifcfcen  Efyarafter,  wie  bereite  im  Ka- 
pitel t>on  ber  Bronchitis,  bei  ber  Erörterung  ber  Broncho- 
pneumonie senum,  bargetfyan  worben  ip.  <Sinb  nun  a uefe 
5ölutentjie§uugen  niefet  ju.  umgeben,  ja  weljl  gar  öfter  &u.  *§% 
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ter^otten  SRalen  $u  teranflalten,  fo  ift  bod)  aucb;  ju  berücfTta> 
tigen,  bafi  bei  ©reifen  ber  IBlutr-erlufl  fo  leicht  nid)t  reiebcr  er? 
fegt  roirb,  unb  ba#  eine  im  Stferfydltnig  gu  ifyrer  Gonjntution 
SU  ftarfe  SBlutent$ieb;ung  leicht  einen  unt>erbefFerlid)en  (Brab  oon 
£eben$fcr;rodcr;e  nad)  fiel)  jiefyt.  (Sine  §auptregel  befielt  barin, 
ba%  man  früfoeitig  frdftig  einroirfe  unb  bie  Pneumonie  nicfyt 
erjt  jur  üolljtänbigern  ßntroicfelung  gelangen  lajfe.  Wlcm  fdume 
bafjerfyier  nic^t  mit  ber  SBlutentjiebung,  rechne  bierniajt  auf  bie 
<2elbftt;ülfe  ber  Statur  unb  bie  au£gleia>nbe  Sßirhmg  innerer 
Heilmittel,  bie  liberal!  nur  fetjr  untergeorbnet  ifi.  3l«  Uebri* 
gen  t)at  man  bie  Pneumonie  nacfy  ifyrem  (E^arafter  unb  ©rabe 
pt  roürbigen  unb  bem  gemdf;  ju  ber)anbeln. 

12.  SHe  Pneumonie,  roelcfye  bei  £rinfern  »or* 
fömmt,  ftellt  rücfftcr/tlicl)  i^rer  23ebanblung  eine  fefyr  fcfyroie* 
rige  Aufgabe  für  bie  ^unjr  bar.  2lu$  bei  ifyr  ifl  ba$  fr&$* 
jeitige  Frdftige  Eingreifen,  um  ber  üollfidnbigeren  (S'ntroicfelung 
entgegen  git  tvirfen,  ganj  befonberS  51t  beachten.  §at  fia)  bie 
Pneumonie  im  fyöfyeren  (Brabe  auSgcbilbet  unb  i|l  roofyl  gar 
eine  £r)ei(nar)me  ber  £eber,  be£  §erjeng  unb  ber  (Befa^c  ein= 
getreten,  fyat  ber  gieberjuflanb  unb  bie  burd)  bie  Pneumonie 
bebingte  Störung  ber  SBlutberoegung  ben  jur  £d^mung  neigen* 
ben  franffyaften  Erethismus  be3  9terüenfr;jtem3  in  einem  &ös 
|eren  ©rabe  geroed't,  bann  vermag  bie  Müv$  bei  ber  »orban* 
benen  ßonjtitution^errüttung  roenig  auSsuriajten.  3n  biefem 
Suflanbe  roirft  jebe  fBlutentjie^ung  entfajieben  nadtffycilig,  ol)ne 
biefelbe  fttrbt  ber  $ranfe  aber  an  ber  £ungenentjünbung.  Wian 
lajfe  fru^eitig  unb  surcic^enb  jur  Slber,  berücfficfytige  ben  £on* 
gefiion^jußanb  in  ben  sprdeorbien  unb  ber  £eber  unb  fceram 
flafte  nötigenfalls  örtliche  SBlutentjtetyungen.  S5ci  einer  vor* 
t)anbenen  Saburra  in  ben  erjlen  SSSegcn  unb  beim  §Borr)anbens 
fein  be$  ©allenrei^e^  reiche  man  ein  SSrecfymittel  von  Ipeca- 
cuanha.  SDer  Tartarus  stibiatus  erregt  fyier  oft  profufe 
Surcbfdlle.  SWan  fcfyreite  außerbem  frü^eitig  jur  5inroenbung 
be£  Calomels;  feine  fpeciftfd;e  Sßirfitng  auf  bie  £eber,  bie 
SJeranberung  unb  SSermetyrtina,  ber  (Balhnabfonberung,  roeldjc 
baffelbe  hervorbringt,    roii'ftn   fyier  roefeutlicr;  niiglid)  für  bie 
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Aufhebung,  ber  in  tcu  Organen  ber  Sberbaucfrgegenb  »ortvaU 
tenben  SKeijung,  bie  ivir,  tvo  fic  cycefftoer  fyerDortr-itt,  mit  33raufe* 
pufoer  mäßigen  muffen.  SB  et  einem  entfe^tebenen  auftreten  bcö 
neroöfen  giijtanbeS  üerbtnbe  man  Calomel  mit  Moschus,  ja 
man  reiche  felbft  »on  geit  $u  Seit  eine  @abe  Opium  unb  fuefcc 
bie  antipfylogißifcl)e  $\i%  jum  Suftanbe  be$  SRerüenftyjtemS  in 
ein  richtiges  S3er^a(tnig  jtt  fege».  $anbclt  e$  fia)  nm  eine 
au£;bilbete  Febris  nervosa  ober  »m  ein  Delirium  tremens, 
fo  l)at  man  biefen  ^ranf^eit^ufiänben  entfpreajenb  ju  »erfahren. 
£)ie  Pneumonie  tritt  bann  nicfyt  feiten  mit  i^ren  (Srfcfyeinun* 
gen  in  ben  §intergrunb,  er^eifc^t  aber  bennoä)  eine  fortbauernbe 
SBerücrTicfyttgung,  ba  fic  i^rem  SBefen  naa)  fortbauerr. 

g)ie  Pneumonie  ber  $inber  ift  gan$  fo  ju  befyanbeln, 
h>ie  Ui  ber  Bronchopneumonie  berfel&en,.  f.  683/  angege 
fren  njorben  ift. 

f.  725. 

&ie  $ttr  ber  cfyronifcfyen  Pneumonie  fal  bie  fortbauernbe 
(Songejlion,  bie  bl)$crafifd)e  <Säftebefa)affen§eit,  ben  (Grab  ber 
bejtefyenben  3\ei$ung  unb  bk  etwa  fcorfyanbenm  organifcfyen  Urs 
fachen  ju  berucffiajtigen. 

SDa,  wo  eine  habituelle  85lutcongeßion  Deficit,  fucr)e  man 
burü)  Application  r>on  SSlutegeln,  naa)  Hmjtanben  am  After 
unb  an  ben  (Genitalien,  biefelbe  abzuleiten.  &ie  SJerfefcung 
tiefet  (Songeju'on^uftanbeS  auf  ttn  Unterleib  unb  bie  §er»ors 
rufung  einer  §amorrfcoibalaffection  buro)  öftere  Söieberfyolun& 
ber  Application  üon  Blutegeln  am  Sftaftbarm  ijt  gerbet  befon* 
berS  ju  beachten. 

SBir  muffen  ferner  bura)  mikbe,  bie  ^äftemifajung  jugleicfy 
Derbeffernbe  Antiphlogistiea  bie  entaünblicfye  »nb  btyScraftfdK 
2>iatl)efe  be£  SBlum  bekämpfen,  unb  in  biefer  SBejie&ung  ijl  ber 
(SebrauO)  ber  WlolU,  ber  SWücfc,.  ber  lüfelenb  tvirfenben,  gelinb 
auflofenben  Sftineralnjßjfer  $u  SReinerj,  Salzbrunnen ,  Deiters, 
gaajingen  u.  f.  tv.,  fo  wie  ber  $räuterfuren  (>efonber^  ju  be* 
achten. 

Söo  fiä)  tk  entjünblictje  S^etiung  bereite  beutlidjer  aufc 
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fpricbr,  fann  eine  fteine  SBlutentjiebung,  ber  innere  (Bebraucfy 
be$  Nitrums  in  SBerbinbung  mit  Digitalis,  uoräüglicl)  aber 
tie  2(ntt>enbuna,  eines  entfprec^enben  ®egenrei$e$  in  SBetracfyt 
fommen.  9ftd)t  rainber  jinb  alle  bie  $lnorbnungen  $u  beaa> 
tm,  tt)ela>  überhaupt  auf  bie  SBerfyutung  ber  £ungenfa)nnnbs 
fua)t  tynimdttu 
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@eiiettfiic!^  Pleuritis,  Pleuresie. 

§.  727. 
£ie  $ranfl>eit  ift  feit  ben  älteften  Seiten  t?on  ben  Slerjten 
gefannt  unb  als  befonbere  gorm  unter  fcfyieben  roorben.  SRic&tf 
te|lo  weniger  %abm  über  ifyren  <Si£  unb  ifcre  felbßftänbige  @$t 
fienS  fefyr  üerfcfyebene  Stteinungen  ge&crrfc&t.  2?on  tm  Seiten 
©alen$  bis  auf  SSoerbaaüe  unb  be  §aen  ifl  fie  burebauä 
als  eine  entjunbung  be$  SBrußfclU*   betrachtet  unb  t>on  ber 
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ßntjünbung  ber  Sungcnfubftanj  fpecißfcr;  unterfcfyieben  toorbcn. 
$(U  aber  §aller,  Siffot,  Gullcn,  ^.  granf  unb  Rubere 
bie  $ranfr;eit  nicfyt  mcr)r  als  eine  reine  urfprünglidpe  gorm 
gelten  liefjen,  fonbern  fie  mit  ber  £ungenentjünbung  für  iben* 
tifa)  gelten  unb  tjöd)|len6  eine  Sftobification  ber  Sungenentum* 
bung  in  ifyr  erblichen,  fo  toerfa)iranb  bie  Pleuritis,  ttenn  auet) 
nia)t  au$  ber  Statur,  boct)  auö  bem  nofologifcfyen  ©tyfteme. 
$luf  ben  ©runb  ber  S5er)auptung  SSicfyatä,  baf*  tk  SSiutge* 
fä£e  feineSroegeS  bis  in  tu  <©ubjlanj  ber  ferofen  §äute  ein- 
bringen/ fonbern  nur  auf  ber  JDberßäcfye  berfelbcn  Einlaufen, 
gingen  Einige  fo  nxit,  bie  Dftögliajfeit  ber  (Sntjünbung  in  tm 
ferofen  §ciuten  überhaupt  ju  laugnen,  unb  wenn  fie,  \m  sp. 
granf,  bie  Crri(ten$  ber  Pleuritis  auet)  nicfyt  ganj  in  Sibrebe 
Pellten,  fo  tjielten  fie  biefelbe  boer;  für  eine  aufjerft  felrene  $ranf* 
fyeit  unb  fugten  fie  mit  ber  Pneumonie  gan$  51t  »erfahrneren. 
Sie  neueren  gortfefyritte  ber  patfyofogifcfeen  Sliiatomie  fyaben  bie 
Gytfienj  ber  Pleuritis  nia)t  nur  au£er  allem  groeifel  gefteHt, 
fonbern  fogar  nacfygcrüiefen,  ba$  biefelbe  $tt  ben  fer)r  t;äußg 
üorfommenben  $ranft)citen  gebore  unb  fotvo^l  für  ficr)  aikin, 
al$  aua)  tu  äkrbinbung  mit  ber  £ungencntjünbung  »orfomme. 

#.  728. 

S33ie  alle  ferofen  §attte,  fo  tr)ei(t  auefy  Ik  Pleura  bie 
größere  Geneigtheit  jur  Gntäünbungebilbung.  3$  tynbc  über 
ben  (Brunb  biefer  ^öt)er  getigerten  ßmjünbungSfdfyigrat  im 
erjlen  SBanbe,  im  Kapitel  »on  ber  ßntutnbung  ber  ferofen 
§dute,  fa)on  ausführlicher  gefproa)en  unb  bemerfe  tjier  nur, 
baß  berfclbe  in  ber  nal)en  S3e$ii:f)ung  biefer  <päute  jum  Selige* 
webe  unb  jum  $apillargefäj?fr;ftenie,  fo  roie  in  ifyrer  gunetion 
al$  SibfonberttngSorgane  unb  Sfatoti^apparat,  in  biefer  Ufa 
teren  SBejiefyung  aud)  in  i^rer  uarjen  ä$erroanc-tfd)aft  unb  ins 
nigen  SSerbinbuug  mit  ben  jibröfen  §auten  $u  fua)en  fet;n 
bürfte. 

Unter  allen  ferofen  §duten  fa>int  jeboer)  bie  Pleura  ber 
(Sutjünbung  am  ^ciufi'gjten  unterworfen  ju  fetm,  unb  hierbei 
mag  i^re  innige  &>erbinbung  mit  einer  pbrofen  Unterlage  unb 


522 

ifyre  fortbauerube  £fyeifnal)me  an  bei-  gunction  ber  gütigen  unb 
ber  fBriiflmu^fcfn  nicfyt  ofenc  $fot$eü  fetm. 

£>ie  (Siitjünbungen  ber  Pleura,  in  fofern  pe  felbflftänbig 
auftreten,  gefyen  attd)  »orsugSweife  aus  ber  rfyeumatifcfyen  Äranf* 
tyeitsbilbung  fyeröor,  unb  Wir  treffen  pe,  wie  ben  Rheumatis* 
mus,  auf  einer  »ergebenen  ©rufe  ifcrcr  AuSbilbung.  @l 
fcfceint  batjcr  »orjugSWeife  aucfo  bie  SDtöpoption  für  bie  r&euma* 
tifcfye  $ram%itSbübung  p  fetm,  treuer  bie  Pleuritis  il)r  fyätts 
PgeS  SSorfommen  üerbanft,  unb  biefe  §lnpd)t  Wirb  um  fö 
Wafyrftt)einlia)er,  wenn  man  bie  ßrfaforungSt&atfac&e  in  (*rWä= 
gung  jiefyt,  bafj  bie  Pleuritis  für  ficb  unb  in  ifyrer  Serbin* 
bung  mit  ber  Pneumonie  ju  Seiten,  wo  bie  r-fceumatifc&e  Suft* 
conftitution  einen  »orl)errfa)enben  Ginfluß  auf  tit  Mrantytitä* 
fcilbung  ausübt,  nicfyt  feiten  bis  $ur  tpibemifdjen  Ausbreitung 
gefleigert  »orrommt.  31  IS  ^ecretionSorgan  ift  bie  Pleura  aber 
aufy  sur  5lufnafeme  fcon  Sftetaftafen  fet)r  geneigt,  unb  bei  ber 
innigen  lebenbigen  SBecfyfelbejiefyung ,  in  welcher  alle  ferbfen 
«päute  unter  einanber  pcfyen,  ip  pe  jur  SE&eünafcme  an  ber  ent= 
SÜnblict)en  Stimmung,  Welche  in  anberen  Steilen  biefeS  <St)Pe* 
meS  p#  funb  giebt,  fefyr  bisponirt,  abgefe^en  baoon,  baf*  p$ 
bie  (fntjiinbungen  berjenigen  Organe,  welche  pe  unmittelbar 
umfleibct,  leicht  auf  biefelbe  übertragen. 

§.  729. 

Stte  anatomifa>pat§ologifd)en  SSeränbernngen,  wdfye  bie 
ßntjünbung  ber  Pleura  mit  p'O)  füf)rt,  pnb  biejenigen,  Welche 
bie  Gntuuibung  ber  ferbfen  §d'ute  überhaupt  begleiten. 

SMc  gntuuibungSrötfye  freut  pcfy  einesteils  bar  in  einer 
beutlicfy  ^erüDrgetretenen  Säfeetbn  ber  $apiftargefäf$e,  anbern 
£t)eilS  aber  in  fe^r  Dielen  f  leinen  rotten  fünften,  bie  biajt 
beifammen  liegen  unb  baS  Slnfe&en  tyaUn,  als  waren  pe  mit 
einem  $pinfel  aufgetragen,  äugleicf)  aber  bie  feröfe  Sttembran 
ganj  burdjbrinqen.  3™  SeWgewebe  unter  ber  feröfen  §aut 
pellt  pd)  bie  Gntwicfeltwg  ber  $apiüargefc($e  nod)  beutlid)er 
bar,  unb  wir  pnben  baffelbe  nid;t  feiten  aufgefdjwoüen  unb  mit 
einer  ferbfen  glüffigfeit  inpltrit. 

(SS  ifl  biefe  (SntjünbungSrbt^e  aber  jugleia)  immer  üon 
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einer  fran£t)aften  Ausfertigung  auf  ber  innern  gldc^e  ber 
Sttembran  begleitet,  bie  mit  bem  auftreten  ber  (£nt}ünbung  be* 
ginnt  unb  mit  ber  sprogreffion  berfelben  eine  »ergebene  qua= 
litatiüe  ä3efer)afFenr)eit  annimmt. 

SDiefe  Ausfertigung  crfcfyeint  anfänglich  als  feröfe  glüf* 
figfeit,  nimmt  aber  im  Weitem  Verlauf  ber  (fnt$iinbung  eine 
mcfyr  ober  weniger  eiterartig  -,  augfeicl)  auefy  wofyl  eine  blutig? 
citerartig=ferbfe  &3efct)affentieit  an.  2Bo  tiefe  eiterartige  &uali- 
tiit  in  einem  ^ör)eren  @rabe  eintritt,  bilbet  fiel)  jener  golges 
franffyeitSjuftanb,  ben  wir  Empyem  nennen.  G'S  fyängt  bie 
Sftenge  unb  bie  S3efd)affen^eit  beS  SecretS  übrigens  ab  oon 
bem  <Sr)araftcr,  bem  $rabe  unb  ben  urfdcrjlicrjen  äSerfyältmlTen 
ber  (fntjünbung. 

Sieben  biefer  feröfen  Ausfertigung  fmben  Wir  gleichzeitig 
bie  Ablagerung  oon  plapifc^er  £fympt)e  unb  jwar  ättnacfyjt  auf 
ber  JDberßäcfye  ber  entjünbeten  ©teile  ber  Pleura,  welche  fte  in 
einer  bünnen,  bem  97iil<^ra^m  dtynltdjen  Scfyicfyte,  nod)  mefyr  bem 
ßiweißftoff  entfprecrjenb,  über$iet)t.  über  aueb  in  bem  abgefon* 
berten  Serum  felbft  fctjwimmt  ein  Q5erinfei  &on  plaflifcrjer 
£t)mpr)e.  S5eim  teeren  $rab  ber  Gntjünbung  erlangt  bie  pla* 
jUfcfye  £t)mpr)e  eine  ffftyefe  Stufe  ber  £>rganifation  unb  eS  bilben 
fm)  nun  spfeubomembranen  aus  berfelben,  bie  ben  entjünbeten 
&t)eil  \m  eine  SDecfe  überstehen,  jum  £t)eil  aber  auet)  mit  bem 
Serum  bermifebt  gefunben  werben.  SDie  2)icfe  biefer  spfcubo* 
membranen  oariirt  jwifc^en  einer  balben  bis  jwei  ginien,  ijt  jeboct) 
nicfyt  überall  gleichförmig  unb  wirb  befonberS  auf  ber  untern 
gldcfye  ber  jungen,  bie  gegen  baS  3werd)fell  fiefyt,  beträchtlicher 
gefunben.  Gin  beftimmteS  S8err;ältmf$  jwiferjen  bem  Serum 
unb  biefen  Afterr)duten,  bie  übrigens  »olifommen  organifirt 
Werben  unb  felbft  wieber  ber  (Intjünbung  unterworfen  finb, 
giebt  es  nicfyt.  3m  Allgemeinen  fann  nur  angenommen  wer* 
ben,  ba#  bie  intenfwere  pfylegmonöfe  Pleuritis  eine  überwies 
genbe  Ausfertigung  ton  plaßifdjer  £iwipr)e  unb  bat)er  audj 
bie  fyeroorftecfyenbe  SBilbung  »on  spfeubomembranen  bebingt,  fo 
lange  eS  bei  berfelben  nierjt  bis  $ur  eiterartigen  Secretion  gc* 
lommen  ijt.    llebrigenS  ferjeint  tiefe  oft  DorjugSweife  atö  ben 
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Bereits  organiprten  spfeubomembranen  ju  erfolgen,  öine  mefcr 
eiterartige  3Ibfonbeniug  n?irb  ganj  befonberS  bei  fcee  fd)(cia;enb 
»erlaufenben  Pleuritis  beobachtet. 

@$  iß  leicht  §tt  erachten,  baß  bie  (Benefung  bei  ber  Pleu- 
ritis nur  mit  bem  Söerfcfyminbcn  unb  Umbilbcn  ber  auSgefdjroifcs 
ten  Äranf&citSjroffe  gleichen  Stritt  galten  fann.  S>ie  feröfe 
9(uefct)tmf$ttng  mirb  reforbirt  unb  \>k  ^Ifterfyautc  fcerroanbeln 
fl<$  in  bünne  gettgeirebSfcfyie&ten,  bie  mit  ber  Pleura  g(eirf)fam 
verfcfmiel$en  unb  fomit  bie  dlatixv  einer  ferofen  SWembran  ans 
nehmen.  &ie  3(rt  unb  Söeife,  mie  biefe  llmroanbiung  erfolgt,. 
ift  bei  ber  (fntn'inbiing-  ber  feröfen  $attte  bereite  im  ^ftgemei* 
neu  befa)ricben  unb  nurb  bal)in  üenviefen.  SSemerft  muß  ins 
feeffen  noefy  »erben,  ba$  biefe  UrinsanbUma,  bie  fyättß'ge  SBer* 
tt?a$fung  ber  Pleura  mit  ben  £ungen  bedingt. 

&ie  Quantität  bei?  abgefonberten  <Serum$  ijt  oft  fefyr 
groß  unb  übt  bann  einen  2>riicf  auf  bie  £ungen  unb  bk 
SBruftroanbung  au$.  SR  an  ftnbet  unter  folgen  itmßänben  bie 
franfe  <Seite  ber  SSruft  öfter  bebeutenb  erweitert,  beßgleid)eti 
bie  £unge  biefer  <Seite  in  i^rem  Volumen  oft  fei)r  bebeutenb,. 
ja  öjobl  gar  bi$  jur  (£roße  einer  gauft  verringert.  &ie  Sims 
genfubpanj  tvirb,  fo  weit  ber  SDrud:  auf  biefelbe  tvirft,  uuroegr 
fant,  bie  £ungenbla^en  gefyen  eine  ^ibfyäfion  ein,  tie  <Stib* 
panj  mirb  babura)  j!eifa)artig  fefl  unb  tion  grauer  garfre.  QU 
nige  fyaben  biefen  guflanb  gleifdjroerbitng  (carnificatia)  ge* 
nannt.  3>iefe  SSeränberung  bleibt  meifl  nur  oberßäd)lid),  unb 
nur  taf  wo  bit  D-uantitat  ber  angekauften  glüffigfeit  fet>r 
groß  ijt,  ergreift  fie  mef)r  bie  ganje  ©ubjlanj. 

Söenn  in  ber  Slbfonberung  tk  eiterartige  ID-ualita't  im 
ty5fyeren  (Brabc  fyeroortritt,  bann  finbet  bie  9\eforption  berfelben 
feltener  unb  üieüeicfyt  niemals  ©tatt,  unb  es  gcfyt  bann  a\i$  ber 
Pleuritis  ein  ^a$£raiu%it$3u|1anb  fyerüor,  ben  tm'r  (Siterbrujt 
(Empyema)  nennen,  hierbei  ereignen  fi'cfy  jeboct)  mehrere  gaüe. 
2>ie  (Siteranfammlung  fann  sivifc^en  ber  Pleura  unb  ben  3«s 
tercoPalmttSf'etn  ftattfmben.  SDie^  iß  jeboct)  ber  feltenere  ga(( 
tuib  to'mmt  toofyl  Ui  ber  reinen  Pleuritis  nietjt  üor.  SDic  Cri= 
teranfammlung  jlnbet  in  ber  SBrujtyö&U  felbß  «Statt,  unb  juvar 
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liegt  biefelbe  frei  in  ber  Gaüitat,  in  Welkem  Satte  ftd)  ba$ 
gluibum  nad)  bem  untern  £fyeil  berfelben  fyerabfenft  unb  fid)  r>ier 
»orjugeiweife  anfamnielt.  $li$t  feiten  Werben  ober  burcl)  bic 
spfeubomembranen  befonbere  Qaoitäten  gebilbet,  in  welken  bie 
eiterartige  5ibfonberung  angekauft  ijt.  Sfteijt  fyaben  fid)  fydu* 
tige  23rüefen  $Wifd)en  ber  Pleura  costalis  unb  pulmonalis 
gebilbet,  wela>  bie  obere  unb  untere  Sßknb  be$  <Saci'e$  bar« 
ftellcn.  ipäujiger  ftnbet  man  mehrere  feiere  <Säcfe  nicfyt  b(og 
in  einer,  fonbern  felbft  in  beiben  SBrujlfeiten.  (*$  giebt  enblidj 
nod)  eine  befonbere  QIrt  be£  Empyems,  bie  fid)  me^r  ber  Vo- 
mica  annähert,  unb  bie  bei  ber  Pleuritis  hiterJobuIaris  cor* 
fömmt.  (ES  bilbet  fiel)  namlicfy  ein  folcfyer,  eiterariige  glüfjig* 
feit  ent^altenber  <3atf  jwifd)en  swei  £tingenlappcn.  2)afj  t$ 
außerbem  nod)  ein  feeunbäreS  Empyem  gebe,  weldjeS  bantt 
entfielt,  wenn  (Eiter  aus  ber  Sunge  fiefy  in  bk  SSruj^öfyle  er« 
gie£t,  $efyi>rt  fyier  nic^t  Weiter  Ijer. 

(Sine  befonbere  (Erfcfyeinung,  Weld)e  bisweifen  burd)  $ro* 
nifd)e  spieurcfieen,  wenn  fie  in  Qknefung  übergeben,  l)erüorge« 
bracht  wirb,  ijt  bie  Verengung  ober  baö  gufammenfallen  ber* 
jenigen  SSrtiftfeite,  in  welcher  bie  (fntjünbung  i^ren  <S:i£  fyatte. 
(Sie  entfielt  bann,  wenn  Ui  ber  langem  25auer  ber  (Entjün* 
bung  bie  ^pfeubomembranen  befonbere  tief  uvb  l)art  werben,  fo 
baj5  fie  fiel)  nidjt  mefyr  in  gettgcwebsfc&icfyteii  oerwanbeln  fönnen. 

5Dje  reine  Pleuritis  jiefyt  niemals  SBranb.  naa)  fia),  we* 
nigficnS  fyabm  neuere  anatomifi$:»at^ologifcl)e  Hnterfuc^ungen 
benfclben  nicfyt  naebgewiefen.  dagegen  fömmt  er  in  jenen 
galten  fcor,  wo  »on  ben  Stingen  au$  eine  Vomica  fi'O)  eine« 
£öeg  burcl)  M$  SBruftfett  naefy  au$m  511  bafyncn  fud)t.  $lu<fy 
bei  sperfonen  mit  fcorbutifcfyer  Einlage  mag  bk  Pleuritis  tyitt 
unb  wieber  Un  Ausgang  in  S3ranb  machen  fönnen. 

§.  730. 

®ie  Pleuritis  ftcflt  eine  $ran%it  bar,  bie  in  ifjrent 
auftreten  gan$  befonberS  an  eine  bejhmmte  Suftconftittition  ge? 
bunben  ijt.  «Sie  mad)t  üorjttgswcife  eine  $ranflmt  bei  grfi&s 
lingS  unb  bc$  £8inter$.  unb  fömmt  nicfyt  feiten  in  allgemeine* 
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rcr,  felbfl  eptbcmiföer  Verbreitung  3«  jenen  Seiten  »or,  im  eine 
entfeftebene  Steigung  jur  rt)eumatifcr;en  Äranf^eitSbilbung  »or* 
waltet,  ©ie  ip  bar)er  aucr)  in  manchen  05egenbcn  enbemifd), 
erfd?etnt  aber  überall  bann  am  baupgpen,  Nenn  bei  fclmellercm 
Semperaturiwcbfel  ber  $ttmofpt;äre  eine  norblicr>,  norbtvepiicbe 
nnb  norböpltc^e  2Binbricr;tung  »orberrfcfyt.  Stefe  SSSttterung^ 
mu^ciltniffc  treten  aber  fcorjugsroeife  im  grüblinge  ein,  unb 
barum  fötrnnt  bie  Pleuritis  in  biefer  3ar)re$seit  auefy  bei  roeU 
fem  am  t)ctupgpen  fcor.  ®$  t)at  bie  einfache  acute  Pleuritis 
übrigens  bie  grbfjte  äSerrttanbtfcfyaft  $um  rfyeumatifcfyen  $ranf* 
r>it£projejTe,  ja  pe  gebort  reebt  eigentlich  in  ba§  Gebiet  bcflfel- 
hm  unb  Wirb  bat)er  tvie  biefer  »orjugsfoeifc  bur$  bie  Csrfal* 
tttng  ^erßorgerufen.  (*in  erster  gupanb  bes  Körpers  nnb 
ba$  <3cf;tt>igen  beffelben  begünpigt  bie  SiuSbilbung  ber  Pleuri- 
tis, fo  wie  be$  Rheumatismus,  unb  es  ip  überhaupt  audj 
biejenige  5(rt  ber  (ürfaltung,  tit  bureb;  bit  ga^Iuft  erzeugt  roirb 
t>ber  mit  einer  £#erbunpung  fcon  geucfytigfeit  auf  ber  <paur 
tterbunben  ip,  »Deiche  üor$ug$roeife  bie  Pleuritis  §err>orruft 
(f.  35b*  l.\a$  $ap.  ttom  Rheumatismus).  $in  unb  lieber 
fpielt  auet;  eine  franfbafte  SDiSpoption  Ui  ber  SBilbung  ber 
Pleuritis  eine  SRolle.  (Sie  gefjt  berüor  aus  ben  golgen,  roelcbe 
eine  früher  bepanbene  Pleuritis  jurucfgelaflfen  §at,  unb  bie  per) 
meip  auf  S>ertt?ad)fungen  bur$  pärfere  spfeubomembranen  $u* 
rücffübren  laflen. 

Jpaupger  coneurriren  jebod)  bei  ber  2Iu£bifbung  ber  Pleu* 
ritis  and)  anbere  Urfacfyen,  bie  t)ier  eine  neuere  85etracrjtung 
erbcifd)em  3$  nenne  $uerp  ben  Q3aflenrei$,  ber  jebod)  roobl 
niemals  für  pet)  allein  bie  Pleuritis  erjeugt,  fenbern  per)  bei 
ber  SluSbilbung  unb  Unterhaltung  berfelben  nur  einpupreicr)  be^ 
roeifef.  S)ie  fpdter  ju  befcfyrcibenbe  Pleurilis  biliosa  fcbliefjt 
eine  Kombination  be$  galligten  gttpanbe^  mit  ber  Pleuritis 
ein,  roeld)e  buret)  bie  Constitutio  stationaria  ober  intercur- 
rens  gastrica  begünftigt  tvirb  unb  al$  ßoeffeet  berfelben  @r- 
fältimg  auftritt,  reelle  ben  plettritifcben  ^ranf^eir^proje^  am 
fad;te.  SBir  r)aben  c£  ba^er  in  biefen  gälten  immer  mit  einer 
rt;eumatifcr;:bi(tffen  Pleuritis  |H  ttyun.    ®er  ®aUenreij  übt 
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babei  freiließ  einen  unter^attenben  unb  bebeurenb  mobipeiren* 
ben  Hinflug  auf  tiefe  Pleuritis  au$,  tvoüon  am  Rängen 
£)rte  ausführlicher  gcfpro4)en  iverben  tvirb. 

Sttctapafen  geben  auperbem  eine  Ijaupgere  SSeranlafiung 
luv  SUtSbilbttng  ber  Pleuritis  unb  öorutgSttKife  finb  bie  bei 
bem  <Scfyarlacbpeber  unb  ben  Sftafem  fcorfommenben  ju  beaefy* 
ten,  aber  aucl)  bie  eingewurzelte  r^eumatifcfye,  fetbft  bie  ©ia^t* 
btyScrape,  machen  fy\n  unb  lieber  ifyre  Ablagerung  naefy  ber 
Pleura.  SDie  innige  lebenbige  SBejiefyung,  in  welcher  bie  ferfc» 
fen  §äute  ju  einanber  pefyen,  begünpigt  aber  aua)  bie  S^eil* 
nalmie  ber  Pleura  an  ben  entjünblidjen  ^ran^eit^jujtanbett 
anberer  ferßfen  §aure,  unb  tvir  fe^cn  bafyer  bie  Pleuritis  6f^ 
ter  auftreten  als  ^Begleiter  ber  Peritonitis,  fcorjüglia)  audj 
beim  Puerperalfieber,  ebenfo  beS  Rheumatismus  acutus 
universalis* 

S)epgleirf}en  fommt  tk  Pleuritis  häufiger  »or  aU  fympto* 
matifcfye  (fntjünbung,  ^  SB.  in  golge  ber  gortppanjung  ber 
gungenent&ünbitng  auf  bie  Pleura*  bafyer  aua)  aufteilen  bei  ber 
Phthisis  pulmonalis. 

ßiiblid)  aber  ijt  tit  Pleuritis  fyättpger  bie  golge  t?on  ttte* 
$anif$en  Verlegungen,  als  »on  Gontupcnen  beS  S^orar,  »Ott 
Svippenbriicfyen  unb  Vermunbungen  bes  SBrupfapenS» 

#.  731. 

SDie  SÖrupfetfentiünbung  täfir  irt  i^rer  5(uSbifbung  me§r* 
facfye  S^obipcationen  tvafyrnefymen,  bie  tvir  jtmacfyp  ju  beadj* 
ten  bflben,  be&or  tvir  auf  bie  fpeciette  S5efa)reibung  berfelben 
eingeben. 

1.  <§k  bifferirt  naif)  ifyrent  6i§,  unb  tvir  fyafon  in  titt 
fer  Jpinpctyt  ju  unterfcfyeiben: 

a)  bie  Pleuritis  lateralis,  hm  <Seitenpidj  im  engPen  <©initt 
beS  Wertes,  U)0  bie  Pleura  costaÜs  ber  SSruPfeite  er* 
griffen  iP; 

b)  bie  Pleuritis  dorsalis,  too  bie  SlffectiOtt  me|r  bie  Mb 
fengegenb  eingenommen  §at$ 
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c)  bie  Pleuritis  diaphragmatica,  h)ö  bie  bat  Diaphragma 
über^ic^cribc  Pleura  ergriffen  ijt; 

d)  bie  Pleuritis  pulmonalis  ober  bie  Pleuropneumonie, 
too  bie  bie  Zungen  umfleibenbe  Pleura  befaflen  iff;  am 
fyäußgften  betrifft  bieS  lit  Pleura  an  ber  S5afi$  ber 
Sungen; 

e)  bie  Pleuritis  mediastini  anterioris  et  posterioris; 
c$  ift  bieS  bit  feftenere  gorm. 

Seicfyenoffnungen  iueifen  c6  nacb),  baf$  hie  Pleuropneu- 
monie am  fyaußgjlen  t-orrommt,  unb  Fatim  ivirb  eine  Leiter 
rauSgcbreitete  Pleuritis  oftne  ££)ci[nabme  ber  £ungen  gefunben. 
3n  SRticfficfct  auf  biefe  Ausbreitung  bat  man  übrigens  aiidj 
eine  Pleuritis  universalis  unb  partialis  unterfebieben.  Steift 
ftntet  eine  gan$  genaue  räumliche  Abgrenzung  nid)t  Btatt.  SDie 
ßntöünbung  befdjränft  (iO)  geu>ör)niicr)  nur  auf  bie  eine  «Seite, 
wirb  auefy  tyier  meift  nur  auf  einen  £r;eil  berfeiben  ausgebest 
gefunben,  unb  nur  in  feltenen  föäilen  t)anbe(t  es  ffa)  um  eine 
gleichzeitige  (Sntjunbung  beiber  Pleura  -<3acfe. 

(fine  gufammenfe^ung  ber  Pleuritis  mit  ber  ^ntjtinbung 
be$  Diaphragmas,  beS  §erjbeurete,  ber  SnftTccjtaimuSfi'[n, 
fömmt,  auj$er  ber  fc^on  gebauten  feauftgen  £r;ei[nar)me  ber 
Shtngcn,  tjin  unb  lieber  »or.  Belbft  bie  Kombination  mit 
Bronchitis,  Hepatitis  unb  Splenitis,  befonberS  aber  mit  einer 
Peritonitis,  tvirb  angetroffen. 

%    £>ie  Pleuritis  bifferirt  ferner  mfy  i()rem  Verlauf,  unb 
ivir  fyaben  in  biefer  §inficl)t  jtt  unterfaViben: 
a)  eine  Pleuritis  acuta  unb 
h)  eine  Pleuritis  chronica. 

3.  <3ie  bifferirt  in  ib)rer  gormgefkftung  ferner  nacr)  ber 
Statur  unb  bem  (Sfyaraftcr  beS  ^ranfbeitSprojeffeS,  fo  nrie  nact) 
ben  in  benfelben  üetflocfytenen  GombinationMementen  unb  in 
biefer  §infidf)t  ^aben  tt>ir  ut  beachten: 

a)  bie  Pleuritis  legitima  Ober  rheumatica, 

b)  bie  Pleuritis  biliosa, 

c)  bie  Pleuritis  metastatica, 
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d)  bie  Pleuritis  symptomatica, 

e)  bie  Pleuritis  traumatica. 

4.  3»  SRücffic&t  auf  bie  feäußger  üorfommenbe  unttofo 
fianbige  S^Canifcftation  ber  <Sl)mptome  unterfcfeeibet  man  enb* 
lia)  nocl)  eine  Pleuritis  occulta. 

S3et>or  id)  auf  bie  fpecielle  33efcfereibung  ber  Pleuritis  eitt= 
Öe^c,  mufj  ia)  nod)  bemerfen,  ba£  einige  SUerjte  eine  Pleuritis 
nervosa  unb  putrida  unterfcfeieben  §aben.  SöaS  bie  putrida 
anbetrifft,  fiefbmmt  biefe  feoa)ften$  al£  9lu$nnic§S  beim  gaulfics 
fcer  unb  einer  allgemeinen  fcorbutifcfeen  Siat^efe  fcor  unb  ijl 
bann  als  eine  Pleuropneumonie  natt)  ben  bei  ber  Pneumo- 
nie fjerfcorgefyobenen  Anpaßten  $u  beurteilen,  SDie  Pleuritis 
nervosa  bejeidmet  aber  bie  Kombination  einer  Pleuritis  mit 
bem  Sfterüenfteber  ober  bem  Typhus,  bie  in  ber  Xfyat  fein  unb 
ivieber  üorfömmr,  bann  »orjug^roeife  in  ber  gorm  ber  Pleuro- 
pneumonie fia)barftellt unb  bemnad)  ebenfo,  n?ie  bie  Kombination 
ber  Pneumonie  mit  ber  Febris  nervosa,  beurteilt  tvers 
ben  muß. 

#.  732. 

3$  toilf  juerjt  tu  allgemeinen  biagnoftifcfeen  Sütterfmale 
ber  Pleuritis  bekämen,  bann  über  ben  Verlauf  unb  ben  5iu$s 
gang  berfelben  im  allgemeinen  fprecfeen  unb  barauf  %ut  SSe« 
fcfereibung  ber  einzelnen  gönnen  übergeben. 

Unter  tm  örtlichen  ^mptonien  ber  Pleuritis  $eigt  fld) 
$erßorjlea)enb 

1.  ber  <Sd)merj.  IBei  ber  Pleuritis  legitima  tritt  ber 
(Scfemerü  faß  immer  ganj  plö^lid)  auf,  er  ijt  gleid;  üon  5(nfana, 
an  fyeftig,  cfearafteriftifo)  ftecfeenö  unb  fpannenb,  offenbart  fid) 
meifl  nur  an  einer  Stelle  ber  SSrttft,  je  nad)  tcm  <Si&  bec 
(*ntsünbung  balb  in  ber  ©egenb  ber  furjcn  kippen,  balb  me^t 
in  ben  leiten  ober  im  SKücfen,  bei  ber  Pleuropneumonie, 
als  ber  feaiißgjU'n  gorm,  mefyr  in  ber  ®tiit  bia)t  unterhalb 
ber  35riijln?arje.  gebe  SSctvegung  beS  SBrujHorbeS,  bafeer  aud) 
jcbe  tiefere  gnfpiration  »ermefert  ben  jlecfeenben  ^cfemerj  fofort 
auf  ba$  $>eftig|le.     &>erfetbe  Mmxt  übrigens   im   gelinberen 
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©rabe  aU  fc&mer^afte  Spannung  anfyaltenb  fort  unb  erflretft 
fid)  in  tiefer  SKeife  bann  aua)  auf  einen  größeren  Umfang. 
$lber  nicfyt  jebe  Pleuritis  iß  bura)  einen  folgen  djarafteriju* 
fd)en  <Sa)mer$  ausgezeichnet.  SBei  ber  Pleuritis  biliosa  fefylt 
er  jtvar  feiten,  wirb  jebod)  t)in  unb  lieber  üerbunfelt,  m- 
niger  fte^enb  aB  brücfenb,  erjlretft  fid)  fyier  aua)  öfter  auf  bie 
£eber=  ober  CÜttiljgegenb  unb  fann  baburd)  ju  £äufa)ungen  über 
ben  Si$  ber  @ntäünbung  SSeranlaffung  geben.  &ie  Pleuritis 
metastatica  tritt  öfter  fefyr  fcfyleicfyenb  auf  unb  ift,  wie  bie 
cfyronifdje  Pleuritis  im  allgemeinen,  meift  nur  burd)  einen 
bumpfen  fetymer^aften  *Drutf  bejeicfynet.  SDie  (jntjünbung  be$ 
Mediastini  ift  üon  feinem  jlecfyenben  «Scfymerje  begleitet, 
^elbjt  in  ben jenigen  fallen,  wo  bie  Partie  ber  Pleura  ent= 
äünbet  ift,  Welche  bat  gwercfyfett  übersieht,  wirb  ein  weniger 
flet^enber/  ttielmefyr  ein  me&r  fpannenber  Strato?  bemerft.  3" 
tiefem  gälte  wirb  aber  öfter  aua)  eine  gortpflansung  be$ 
(ScfymerjeS  naefy  ber  Scapula  unb  bem  ©eniefe  burefy  ben  Ner- 
vus phrenicus  bemerft. 

2.  Stäcfyjt  bem  Scfymerje  fyaben  Wir  ju  bemerfen  bie 
Störung  ber  SKefpiration.  £)er  Traufe  fc^ont  ben  35rufts 
faßen,  um  nicfyt  burd)  bie  Bewegung  beffelben  ben  <Sd)mer$ 
fyerüorjurufen,  bartim  atfrmet  er  fefyr  furj  unb  fucfyt  ben  Söers 
luft  bc$  tieferen  (SinatfymenS  bttrefy  bie  fyaußge  8öiebert)olung, 
beffelben  311  erfe^en.  3n  dfleä  Jl'nen  glitten  aber,  wo  ber 
@a)merj  weniger  lebhaft  auSgefproaVn  ift,  leibet  aua)  bie  die- 
fpiration  eine  weniger  auffallenbe  Störung;  ja  bei  ber  cfyroni* 
fcfyen  Pleuritis  ijt  biefelbe  öfter  faum  bemerktet),  Wenn  nia)t  bie 
golge  ber  ßnijünbung,  bie  ßarfere  5infr;aufung  beS  CrrJubateS, 
burd)  bie  gufammenbrücfting  ber  Shtnge  ein  ^iefpiration^in* 
beruif*  bebingt» 

3.  25ead}ten*wcrtl)  ijt  bie  Haltung,  bie  ber  ^ranfe  am 
nimmt.  (Sr  neigt  bie  SSruft  naa)  ber  affieivten  &eitt  hinüber 
unb  brücft  bie  fcfymer^afte  Stelle  nia)t  feiten  mit  ber  §anb, 
leigt  aua)  am  liebfkn  auf  ber  hänfen  «Seite,  feltener  auf  bem 
JHitcfen,  um  bie  gefunbe  (Seite  für  bie  Sufpiration  frei  $u  er* 
galten.    »Dbgleicr;  biet  atteS  bei  ber  acuten  Pleuritis  betulicher 
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tyerüortritt,   wirb  es  bo*  aud)  bei  ber  *ronifcr)en  nicr)t  gan$ 
»ermißt. 

4.  25er  Pleuritis  gefeilt  per)  in  ben  meiften  gaden  audj 
ein  §upen  bei.  SDerfelbe  fefylt  niemals  bei  ber  Pleuropneu- 
monie, tritt  aber  in  anbern  gälten  nur  als  eine  confenfuelle 
(*rfd?einung  auf,  toelcfye  fcorfyanben  fetyn,  aber  aud)  fehlen  fann. 
tiefer  confenfuelle  Ruften  ift  immer  fur^,  tt)ieber#olt  pd)  aber 
oft,  gleicht  gleicfyfam  nur  einem  furjen  5lnftogen,  i(t  mcifl  trof* 
fen,  fyin  unb  lieber  aber  au*  feucht,  je  na*bem  nur  e$  mit 
einer  Pleuropneumonie  ober  mit  einer  confenfuellen  Steigung 
ber  (Schleimhaut  51t  t&un  feaben.  &er  geringfügige  2luSrourf 
ifi  bei  ber  reinen  Pleuritis  immer  farblos  unb  fdjleimig, 
niemals  mit  SBlutjtreiferi  fcermif*t.  &ie$  festere  ftnbet  jeboct) 
bann  öfter  <Statt,  roenn  roir  e$  mit  einer  Pleuropneumonie 
iu  tfyun  babm.  SWan  t)at  na*  bem  SSer&alten  beS  §uftcn£ 
eine  Pleuritis  sicca  unb  humida  unterf*ieben,  mlfyx  Unters 
f*ieö  jebo*  ganj  unroefentlt*  ifi. 

5.  Sie  Pleuritis  roirb  bur*  ein  inefyr  ober  Weniger  fycf* 
tigeS  gieber  begleitet.  IBci  ber  Pleuritis  legitima  beginnt 
bieS  gieber  mit  einem  heftigeren  große,  gleicfyjeitig  mit  bem 
ßecfyenben  <S*mer$e  in  ber  SBruß.  Q$  gei*net  p*  au$  burdj 
einen  a*t  entjünblicfyen  (Sfyarafcer  unb  barjer  au*  bur*  ßarfe 
§i£e,  üiet  Unruhe,  ftarfen  SHtrft,  rotten  Reißen  Urin,  oorutgg* 
toeife  aber  burd)  einen  fel)r  frequenten,  garten,  gefpannten, 
glei*fam  fägeförmig  p*  barftellenben  $Pul3  (pulsus  serratus). 
S5ei  fefyr  reijbaren  @ubjecten  mif*en  p*  in  felteneren  gällen, 
in  golge  be$  heftigen  ftecfycnben  SdjmerjeS,  Dtoenutfä'lle,  als 
leiste  gurf'ungen  unb  £>l)nmad)tsanfälle,  mit  ein.  2lnberS 
f*on  pellt  p*  to$  gieber  bei  ber  Pleuritis  bitiosa  bar.  §ier 
Pnben  tt)ir  öfter  einen  fefyr  f  leinen,  unterbrücften,  felbp  wenig 
frequenten  spute,  eine  ungleiche  fßert^eilung  ber  8Bärme,  ein 
elenbeS  bleiche*  ^Infe^en,  einen  gelbli*  blaffen  Urin,  partielle 
©*roei£e  u.  f.  tv.  '  3*  mel)r  inbejTen  tit  pleuritifcfye  5l(fection 
bat  Uebergeroicfyt  behauptet,  befto  me^r  treten  aucr;  bie  Cngentfyüms 
liebelten  be$  pleuritif*en  gieberS  fyeroor.  §8ei  ben  übrigen 
gormen  ber  Pleuritis  »erhält  per;  ba$  gieber  fefyr  »erfcr;ieben ; 
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abgefeiert  »Ott  ber  Pleuritis  traumatica  acuta,  bie  fiel)  fyiti- 
ficfytlid)  be$  gieberS  ber  legitima  när)ert,  jeboct)  immer  aber 
ein  langfamereS  auftreten  mit  fiel)  fübrt,  wirb  bic  fd)leict)enbe 
Pleuritis,  fei)  fie  eine  metastatica  über  symptomatica,  buret) 
ein  met)r  ober  weniger  beutlict)  ausgeprägtes  feeftifcfceS  gieber 
begleitet,  beljen  Gintritt  fict)  burd)  öfter  wieberfyolte  grojtfd)auer 
anft'tnbigt  unb  fiel)  in  feinem  weiteren  Verlauf  üerl)ält,  wie  Ui 
ber  Pleuritis  chronica  m%r  angegeben  Werben  Wirb. 

6.  Söenn  bie  pb;t)ficalifd)en  Jt'cnnjeid)en  bei  irgenb  einer 
il'ranft)eit  einen  bebeutenben  Söertl)  t)aben,  fo  ijt  bte$  bei  ber 
Pleuritis  ber  gall;  ja  bie  SDiagnofe  ber  c^ronifc^en  unb  oc* 
eulten  Pleuritis  Fann  bttret)  biefelben  nur  allein  jtcfyer  begrün« 
bet  werben.  SDie  ^ereuffion,  bie  (Succuffion,  bie  QluScultation 
imb  bie  $tu$mcfiung  US  33rujtfatfen$  laffen  un#  pr;t)fica[ifct)e 
Stterfmale  aufpnben,  welche  wir  für  bie  £>iagnofe  benutzen 
fönnen. 

2>ie^ereuffion  liefert  einen  matten  Xtn,  ber  bie  golge 
ift  be$  ©tatt  gefunbenen  (SrguffeS  oon  giüjTigfeit  in  bie  SBrufc 
työfyle  unb  bal)er  bie  ganje  (Segenb  einnimmt,  wo  biefelbe  am 
gekauft  ijt.  SDer  Svegel  nad)  ijt  biefer  Örgug  im  anfange  ber 
Sran!l)eit  geringer  unb  bk  glüffigfeit  oorjüglict)  nur  in  ber 
SRinne  angefammelt,  welche  fia)  nacl)  unten  swifcfyen  ber  £eber 
ober  ber  8?tü$  unb  ber  SBirbelfaule  bittet  unb  nacr;  unten  fpi£ 
Suläuft.  §ier  erfennt  man  babjer  bie  Sftattfceit  be$  £one$  jus 
näc^jt  unb  biefelbe  nimmt  ber  Siegel  naa)  oon  unten  nact)  oben 
an  <Stärfe  ab.  SÜftandmial  erfolgt  biefer  llebergang  ücm  htm 
bnmpfen  jum  t)eflen  £on  gan$  plö&lid),  fo  ba%  man  bie  ©renje 
ber  angekauften  glüffigfeit  genau  erfennen  fann.  S3eacfyten*.- 
Werttj  iß  aber  insbefenibere,  ba$  biefer  matte  Xon  fia)  mit  ber 
Sage  be$  Äranfen  ücrembert,  Weil  namlicl)  tabti  au  et)  bie  glüfs 
figfeit  ifyre  ©teile  »ertagt.  Siegt  ber  $ranfe  auf  bem  SBauc&e, 
fo  wirb  ber  £ou  oom  bttmpf,  hinten  aber  tyell;  fi£t  er,  fo  ijt 
ber  Xon  unten  bumpf,  eben  fycll  u.  f.  w.  S5ie  genaue  Sper* 
cujfion  ber  SBntjt  fyat  für  bie  SDiagnofe  ber  d)ronifd)cu  Pleu- 
ritis nicfyt  nur  allein  im  allgemeinen,  fonbern  aua)  bef^alb 
ben  größten  SBertfy,  Weil  bn  bcrfclben  nia>t  feiten  bit  aSilbung 
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facfförmiger  (fmptyeme  fcorfommt,  über  bereit  £5i($  unb  Umfang 
bie  spercuffion  jtinac^ll  3luffd)luf$  Jtt  geben  fyat. 

2)ie  ©uccuffion  bejeicfynet  bie  <3rfd)ütter«ng  be$  SBrufh 
faßenS,  wobura)  man  bie  Bewegung  ber  ergoffenen  glüffigfett 
bemerftief)  machen  Will.  @$on  §ippofrate$  fyat  bic^  (!y- 
periment  empfohlen.  Sftan  lagt  ben  Traufen  auf  einen  (Stufyl 
fe$en,  feine  au^gejlrecften  §änbe  burd)  einen  ©efyülfen  Ratten 
unb  fcfyüttelt  ifyn  barauf  an  ben  Schultern.  §laü)  £ännec 
foff  man  in  öielen  gaffen  tk  Bewegung  ber  glüffigfeit  beuts 
lict)  wafyrnefwien  fönnen.  ES  ifl  übrigens  leiebt  cinjufefyen, 
baf;  bieS  Experiment  nur  allein  bei  ber  cfyronifcfyen ,.  mit  ber 
SSilbung  eines  Empyems  uerbunbenen  Pleuritis,  fö  Wie  beim 
Hydrothorax  SS3ertt)  fyaben  fönne. 

$ln  bie  (Succuffion  fdjliefjt  fkl)  bie^>alpation  ber  3nn- 
fcfycnrippenrä'ume.  0ie  fann  ebenfalls  nur  in  ben  obengebacfy= 
ten  gällen  unb  befonberS  jur  genaueren  Bejümmung  beS  0f$t6 
eines  EmptyemS  nü^en.  äftan  legt  einen  ginger  jn?ifd)en  5\vei 
kippen  unb  percutirt  in  geringer  Entfernung  bauen  mit  einem 
anbern  ginger,  worauf  man  bie  Bewegung  ber  glüffigfeit 
wafyrnet)men  wirb. 

SDie  &u3cultation  liefert  uns  für  bie  £5iagnofe  ber 
Pleuritis  im  allgemeinen,  wie  ber  befon  bereu  patfyologifcfyen 
Vorgänge,  Uc  ftd)  bei  berfelben  ereignen,  niedrere  Wtcxtmak. 
S>ie  Sln^ufung  uon  glüfflgfeit  im  SBruftfajien  bebingt  junaa)ft 
eine  geringere  SBatymefymung  beS  natürlichen  SU'fpiratlonS* 
geräufd)e&,  ja  baffelbe  t>erfcf)Wtnbet  ganj,  Wenn  bie  Anbaus 
fung  fer>r  bebeutenb  iß  unb  bie  Sfringc  burd)  biefclbe  jufammen* 
gebrücft  wirb.  S>efjgleid)en  pnben  wir  bie  $lcgopfyenie,  Mc 
mecl'crnbe  Stimme,  weld;e  btirc^  bie  Schwingungen  beS  &one$ 
im  aWebmm-  ber  glitffigfeit  eräugt  wirb*  9Kan  iyöxt  tki  Wlcf* 
fern,  am  betulichen  an  ber  »orbern  feitlicben  ©ege-nb  ber  Brujt. 
Sfl'  bk  Quantität  ber  angekauften  glüffigfeit  fe^r  groß  unb 
Wirb  tk  Sunge  bura)  biefelbe  bebeutenb  jttrücfgebrangt,  fo  ^ort 
biefe  Erfcfeeiuung  ganj  auf.  Einige  Slerjte  wollen  beim Erguß 
einer  bebeutenben  SWenge  glüffigfeit  ein  befonbereS  ©eraufä) 
beobachtet  fyaben,  ätnilia)  ttm^  welches  baö  Huftieren-  be$  ©tem* 
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pelS  einer  (Säugpumpe  begleitet,  wenn  btefe  nur  Wenig  glüf* 
figfeit  enthalt.  Statt  beS  natürlichen  2Itr;mungSgcräufcfyeS  fyört 
man  bei  ber  Pleuritis  öfter  ein  SBroncbialblafen.  2>ic* 
Mafenbe  AtbmttngSgerdufcb  entfielt  bann,  wenn  burcb  bie  er? 
ßoffene  glüfftgfeit  bie  £unge  comprimirt  unb  für  ben  S>ura> 
gang  ber  £uft  unwegfam  gemacht  wirb.  S>er  Siegel  nad)  fybrt 
man  eS  IdngS  ber  SBirbelfaule  am  fMrftfen,  Weil  bie  Sunge 
bafyin  jurücfgebrdngt  Wirb.  (Snblicfy  wirb  bei  ber  Pleuritis 
fyxn  unb  wieber  baS  Sfteulebergerctufd)  wahrgenommen,  unb  jwar 
iß  bieS  bann  ber  gaß,  wenn  in  gofge  ber  $lb^dfion  pfeubos 
membranöfer  5UtSfcbwi$ungen  ein  Reiben  awifcfyen  ber  Pleura 
pulmonalis  unb  costalis  Statt  finbet. 

SDie  STfenfuration  giebt  uns  ferner  über  bie  SSeren* 
gung  unb  Erweiterung  beS  SBrujtiorbeS  5Iuffcbluf$.  SBeibe 
Erlernungen  fommen  bei  ber  Pleuritis  cor.  S>k  Erweites 
rung  ber  einen  SBrufibdlfte  tritt  bann  ein,  wenn  burd)  bie  ergoffenc 
glüffigfeit  eine  AuSbebnung  »eranlafjt  wirb.  £  ein  nee  fafy  (te 
fd)on  einige  Stunben  nad)  bem  auftreten  ber  Pleuritis,  unb 
gleiche  Beobachtungen  Ijabe  anä)  id)  gemaebt.  £>ie  Erweiterung 
ijt  immer  oon  ber  Aufrichtung  ber  3n>ifd)enrdume  unb  üon  ei* 
ner  üoflfommenen  llnbeweglicfyfeit  beS  erweiterten  S^eilcS,  in 
einer  größeren  ober  Heineren  Auebefynung,  begleitet;  ja  fie  ijt 
manchmal  auf  ber  ganjen  Seite  mit  ben  bloßen  Augen  wat)r* 
Sttnefymen.  SMe  Verengung  ber  einen  Seite  beS  S5ruju*orbeS 
fömmt  als  ^Begleiter  unb  gclge  ber  cfyronifd)en  Pleuritis  üor, 
Wenn  burdj)  fejter  geworbene  spfeubomembranen  eine  folcfye  föer« 
Wacbfung  bebingt  worben  ijt,  bh  eine  gttfammenjiefyung  ber 
9\ippenjwifcbenrdiime  jur  gclge  fyat.  Wlan  erfennt  beibe  gorm* 
fcerä'nbcrungen  tfyeilS  bttrd)  baS  ©ejtcfyt,  tbeilS  aber  burefy  bie 
$luSme(Tung  ber  SBruftfeiten  mitteljt  eines  SSänbcfyenS  °b«  einer 
Sdmur.  Sßei  biefer  2lu$meffung  laßt  man  ben  Traufen  fi&en, 
feine  2(rme  über  ben  $ opf  erbeben  unb  legt  bann  baS  eine 
Enbe  beS  Widafyß  an  ben  SBorfprung  eines  SDornfortfafceS  ber 
Söirbelfdule  an  unb  fiifyrt  baS  anbere  bis  jur  Sttitte  beS  SBrujfr 
beineS,  oon  fyier  aus  aber  wieber  bis  jum  S)ornfortfafce  am 
dürfen,    aber  immer  in  gleicher  §ö$e,    unb  faltet  bann  baS 
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Wiaa$  genau  auf  ber  Witte  beö  83ruftbein£  in  tfvei  giften, 
wela>  man  nun  mit  einanber  ocrgleicfyt,  um  bie  S^ifferenj  ju 
flnben. 

§.  733. 

®ie  S3ru(!feHcntjunbuncj  »erlauft  u)eil$  alt  acute,  t&eil$ 
aU  cfyronifcfye  (Sntjünbung. 

S5ie  acute  Pleuritis  bilbet  fiel)  am  bauflgften  au$  a($ 
ibiopatfyifcfycr  $ranr^ett$juftanb  auf  bie  unmittelbare  (Sinwirs 
fung  entfprea>nber  (MegenfyeitSurfacfycn,  fein  unb  wieber  tritt 
pe  aber  aufy  auf  als  Morbus  deuteropathicus  in  ber  gorm 
ber  metajtatifc^en  unb  ftymptomatife&en  Pleuritis.  3m  cr!^3 
ren  gälte  tritt  fie  meijt  plö£licfy  ein  unb  jwar  mit  beutlicfy 
auSgefprocl)enen  grofterfcfyeinungen,  mit  plö&licl)  (litt)  attfjernbem 
heftigen,  ftea>nben  ©c^mer^e,  woju  fiel)  balb  eine  (tdrfere  §i£e 
unb  überhaupt  ein  oebeutenbereS  entsünblid^  gieber  gefeilt. 
3m  ^weiten  gall  ijt  ber  Anfang  ber  Pleuritis  meijt  Weniger 
benimmt  bejeiajnct,  hie  clj)arafterijnfcl)en  (Symptome  berfelben 
finb  öfter  bura)  bie  jum  dmtnbe  liegenben  ^ranf^citen  mefyr 
fcerbunfelt  unb  befonberS  baS  gieber  oft  aiigleid)  oon  biefen  ah 
gängig.  SDie  3)auer  ber  acuten  Pleuritis  befcfyranft  fia)  meß 
nur  auf  5  — 7— 9  Sage;  benn  bie  drfubation,  welche  biefelbe 
begleitet,  bebingt  fa)on  an  unb  für  fia)  eine  äftdßigung  ber 
(fntyünbung,  bie  oft  fcfyon  für  fiel)  jur  Teilung  fyinreidjt,  oft 
jebocfy  nur  einen  9ka)laj?  ber  $ranfteit  in  fo  weit  herbeiführt, 
baj*  biefe  fiel)  weniger  actio  barftellt  unb  juni  fubaeuten  unb 
d)ronifa)en  Verlauf  hinneigt.  3cbc  längere  datier  ber  acuten 
Pleuritis  bebingt  biefen  $erbad)t  $ur  Umwanblun&  in  eine 
cjronifcfee  ßntu'tnbttng. 

25ie  Gatter  ber  tt)ronifa>n  Pleuritis  ifi  fefyr  unbepimmr. 
<Sie  bitbet  fid)  entweber  aU  ibiopatl)if$er  ober  flwiptomatifa^er 
^ranf^eit^uftanb  aus.  SBaib  treten  il?te  (Symptome  mefyr  beut? 
lia)  fyeroor,  balb  finb  fie  fo  unmerflid),  baß  ber  $ran£e  n«b 
ber  Slrjt  über  bie  öripenj  be£  £eiben£  lange  getäufcfyt  werben. 
£)efter  siefyt  pe  fia)  Monate  l)inbura)  fort,  wie  weiter  unten 
bei  ber  näheren  S3efa)reibung  berfelben  nacfygeWiefen  werben  wirb. 
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&er  Ausgang  ber  Pleuritis  (teilt  ff$  in  ber  dSenefung 
unb  in  golgefranffyeitSatjMnbcn  bar,  bcnn  ber  £ob  erfolgt  aus 
ber  Pleuritis  als  foldjcr  n)Dt)l  faura  jemals,  ge^t  üielmetyr, 
tt)0  er  eintritt,  aus  ben  golgefran^eiten  fyeroor. 

a)  SDer  $u$$aiig  in  (Befunbfyeit  fann  burcfy  bie  <©elbjt* 
tyülfe  ber  Statur  herbeigeführt  »erben ;  benn,  n>ie  fdjon  erwähnt 
korben  ijt,  tk  Dlatur  befi^t  in  ber  (f  jfubation,  iwlcfye  bie  Gnt* 
günbung  begleitet,  ein  Wtiittl,  biefe  jtt  mäßigen  unb  baburdj)  in 
gelinberen  föättm  bie  SHücfbübung  ber  ^ranffyeit  einzuleiten. 
®ie  §Reforptton  beS  (frfubatS  erfolgt  fyier  mit  bem  9tacl)laf$ 
ber  ßnt^ünbung.  £>ie  fyduftgen  Söerroacfyfungen,  bie  tvir  bei 
Leichenöffnungen  jrüifc^en  ber  Lunge  unb  ber  Pleura  ftnben, 
tffyne  to$  uns  bie  geilen  ber  irregegangenen  Pleuritis  auS 
ber  £ebenSge[a)icfyte  beS  &tgnUii  vorliegen,  berechtigen  uns  ju 
ber  3Jnna&me,  bafs  eS  leichtere,  bttrcl)  geringfügigere  <St)mptome 
bezeichnete  g-älle  giebt,  welche  bie  SJlatur  allein  tyeilt.  SDieS  füfyrt 
fte  felbjt  öfter  bei  intenfiüercn  %ällm  aus,  inbem  fie  äugleicl) 
bie  eigentlichen  ^rifen  ber  Pleuritis,  ben  allgemeinen  (Scfytveiß, 
ben  aiegelme^lartigen  SBobenfafc  im  Urin  unb  SBlutflttjTe  fyer* 
»orbringt. 

Sßei  ber  $unjU)eilung  ffnb  biefe  brei  «frifen  ebenfalls  tk 
§auptbebingttngen  für  bie  gertfyeilung  ber  (Sntjünbung.  2>ie 
5Blutent$iel)img  fle^t  hierbei  obenan,  auf  %e  gute  gßirfung 
folgt  ber  ©cfynjeifTtinb  ber  Bobenfag  im  Urin.  Sßei  ber  Pleu- 
ritis biliosa  bemeifen  fid)  bcfjgleicfjen  d'rbrecfyen  unb  &cltxiu 
ausleerungen  nü^lic^.  Witt  bem  auftreten  eines  allgemeinen 
buftenben  ©cfyroeifleS  lajTen  meijt  alle  (Srfcfyeinungen  ber  $ranf* 
t)eit  naa).  JDft  gefcfyiefyt  bieS  gan$  plö^licl),  öfter  jeboa)  aua) 
allmäfylig. 

b)  Unter  ben  golgefranf^eiten  fmb  folgenbe  am  meijten 
ju  beachten: 

a)  SDie  Pleuritis  enbet  mit  SBrujnvaJTerfudjt.  S)ieS  gefcfyictyt 
jebod)  feltemr  bei  ber  reinen,  fydufiger  bei  ber  metaftatu 
fd)en  Pleuritis,  j.  23.  naa)  bmi  0cbar[aa^peber. 

ß)  §dttpger  bebingt  bie  Pleuritis  bie  33ilbung  eines  Em- 
pyems.   GS  ijt  bereits  im  §.  729  bie  83erfa)iebenartigs 
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feit  tiefet  $ranffyeits$ufhinbe$  aU  freien  ober  faeffärmt* 
gen  ßmpDemS  nacljgewiefen  worben,  worauf  icf)  fyier  Vit* 
Weife.  S5ei  ber  d)ronifd)en  Pleuritis  follen  bie  ^enn^et* 
cfyen  beffelben  aber  genauer  angegeben  Werben. 

7)  $ä'uflger  bebingt  bte  Pleuritis  SBerWacfcfungen  jn)ifc^etj 
ber  £ungen=  unb  Suppen; Pleura,  pfeift  üben  biefelben 
feinen  flörenben  (Einfluß  auf  ben  @efunbf)eit^uftanb  au#, 
l)in  unb  wieber  geben  fie  jebo$  SSeranlajfung  jur  (2ng* 
brüjtigfeit. 

ö)  gu  ben  golgen  ber  d)ronif$en  Pleuritis  fyat  man  au<fy 
bie  bereite  §.  732  angeführte  Verengung  ber  einen 
©eite  be$  S3ruftforbe$  ju  rechnen. 

§.  734. 

25ie  Pleuritis  fann  mit  anbern  $ranf Reiten  fcerwecfyfelt 
werben,  bie  eine  gewiffe  @t)mptoraena^nlid)feit  gewähren.  (SS 
geboren  ^ier^er 

a)  25ie  Pleurodynia,  ber  entjünbungglofe  SSrupfc^merj. 
ßr  fann  an  jeber  Stelle  berSSrujt  oorfommen,  tfyeite  als  tun 
einfache  r$ettmatifa)e,  t^eils  als  confenfuelle  Dom  Unterleibe  ans 
geregte  51ffection,  tfyetlS  aber  aua)  au^gefyenb  oon  einem  Selben 
be$  SKücfenmarfS  ober  oon  einer  örtlichen  0leroenaffection. 

25er  einfache  r^eumattfct)e  äSruftfa)mer$  §at  einen  oberfläa> 
liefen  010  in  ben  SBrufimuSfeht,  ijt  meiß  üag,  tyat  aber  eine 
große  Geneigtheit  in  eine  Pleuritis  überzugeben.  25er  Stfan* 
gel  be$  gieberS,  bie  CBelegenfyeitSurfac^e  unb  b<x$  flüchtige  Söer* 
galten  be$  «ScfymcrjeS  fiebern  bie  2)iagnofe,  bie  jeboa)  nic^t  im= 
mer  genau  abzugrenzen  ijt. 

25er  oom  Unterleibe  auSgetyenbe  S5rußf$merj  p|irt  jtc§ 
ttieijt  in  ber  untern  $egenb  be£  83ruftbeine$  ober  im  Muscu- 
lus peetoralis  major  et  minor,  befonberS  aber  au$  am  tyxi* 
tern  SRücfentfyeile  unb  ber  <Sel?ultergcgenb. 

£3et  einem  oorfyanbenen  fa)(eia>nben  entjunblic^en  SRücfens 
marfsleiben  »erfeßt  fto)  ber  ©cfymerj  öfter  auf  bie  peripfyerifcfyen 
(Snben  ber  S^tercopalnerüett/  m§  ber  3(r$t  su  beachten  §au 


538 

b)  ®ie  Hepatitis,  BefonberS  bie  ber  conoercn  gtacfye  unb 
bei  ^intern  ftumpfen  SRanbeS,  fann  leicht  su  einer  ä*ertve$fe= 
hing  Söeranfaffung  geben,  in  fofern  nia)t  bic  geilen  ber  gun* 
ctioneßörung  ber  £eber  bemerkbar  fyerüorgetreten  ftnb.  ®it 
SSermefyrung  bei  ScftmerjeS  burefy  ben  S)rucf,  ber  tiefere  @i& 
bejfelben,  ber  confenfueüe  @d)ulterfd)mer$,  ber  jeboc^  aud)  bei 
ber  Pleuritis  diaphragmatica  beobachtet  ftirb,  ftnb  jtt  be* 
achten. 

c)  ßbenfo  fann  bie  Splenitis,  befonberS  ju  einer  33er* 
Wecfyfelung  mit  einer  fcfyleicfecnben  Pleuritis,  SBeranlaffung  ge* 
ben.  £>k  Splenitis  ifl  jebocfy  meift  eine  golgefranffyeit  anbe* 
rer  UnterfeibSleiben  unb  bic  $erücffid)tigung  berfelben  muß  bie 
SMagnofc  fiebern. 

d)  fDiit  ber  Pericarditis  ift  bie  Pleuritis  fyaufrger  com* 
binirt  unb  bie  SDiagnofe  grünbet  fic£>  fyier  auf  bie  eigentfyüm* 
liefen  (Symptome  ber  Pericarditis. 

e)  SDie  ßntjünbung  ber  3ntercc(lahnu^fefn  üerbient  nod) 
befonberS  beachtet  $u  werben,  ättan  fyat  biefelbe  roegen  ber 
$lefynii$feit  ber  Symptome  mit  bem  tarnen  Pleuritis  spuria 
belegt.  Sie  unterf Reibet  fia)  burd)  ben  me^r  oberflächlichen 
Scfymerj,  bte  Söermefyrung  bejfelben  beim  &x\idf  burc^  bie  aus 
ßerücfy  wahrnehmbare  SlnfcfcroeHung  unb  ba$  SBorfyanbenfetytt 
anberer  äußerer  (5nt$ünbung6ft)mptome, 

§.  735. 

1.  S>ie  Pleuritis  legitima. 
Sie  ift  bat  sprobuft  ber  ßrfdltung  unb  einer  entjünMia> 
rtyeumatifdjen  Einlage,  bafyer  recfyt  eigentlich  bic  Pleuritis  bc$ 
2öinter$  unb  bei  grüfyfingS.  (genauer  erlogen  ift  fie  als  eine 
bis  jur  (fnt$ünbung  gefteigerte  rfycumatifcfye  Slffection  ju  betraf* 
ten,  roie  beim  auefy  am  $ranfenbcttc  gäüe  beobachtet  Werben, 
bie  nod)  mefyr  in  ber  ©renje  bei  einfachen  Rheumatismus 
ftc&cn.  &i  giebt  bemnaefy  eine  ®rabe£abftufung  bei  $ranf* 
fyeitSprojejfeS,  bie  mit  bem  einfachen  Rheumatismus  beginnt 
unb  bis  jur  phlegmonösen  ßntjunbung  fyinauffteigt. 
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®iefe  Pleuritis  befaßt  »orjuggfocife  jugenblia>,  burcb  eint 
entjünblicbe  Slnlage  auSgejeidmete  unb  jum  Rheumatismus 
bißpcnirte  Subjecte,  m c i ft  nad)  ber  ßinroirfung  einer  1&xtäU 
tung  bei  erbittern  unb  fcbroifcenbcm  Körper,  befonberS  aud) 
nad)  oerbergegangener  5lnprcngung  ber  Zungen.  Sie  tritt 
meip  plöfclicb  auf  mit  einem  jkrfen  grop,  bem  fofort  b^Ö* 
fkä>nbe  Sd)inerjen  in  ber  SSruP  unb  eine  jtarfe  §i£e  folgen. 
£)cfter  ijt  baS  ganje  ^ranf^eit^bilb  roie  mit  einem  Sd)lage 
auSgebilbet  unb  fetyr  bäuffg  tritt  bieS  be$  iftaebts  ein.  25er 
^ranfe  bat  heftige  Stiebe  an  irgenb  einer  «Stelle  ber  SBruft, 
bie  bei  jeber  33eroegung,  beim  Spreeben  unb  $ufien  »ermebrt 
tverben;  feine  SRefpiration  ip  au^erft  frtquent  unb  furj,  er  neigt 
ben  Körper  nad)  ber  f raufen  Seite,  liegt  aud)  auf  berfelben, 
ein  furjer  meip  trotf'encr  ©ufren  roirb  ibm  febr  laftig,  tveil  bie 
(frfebütterungen,  bie  er  berüorbringt,  bie  ®a)merjen  üermebren. 
&ie  §iße  unb  Unrube  finb  grop,  bie  £aut  ip  balb  feuebt,  balb 
trotf'en,  baS  (Beficbt  meift  rotb,  ber  ^uls  fel)r  freqttent,  barr, 
gefpannt  unb  febnefienb  (Pulsus  serratus),  ber  Urin  ijt  flam* 
menb  rotb.  £>ie  ^ereuffion  giebt  einen  matten,  bumpfen  %on, 
bie  5iu$cultation  laßt  eine  Söerminberung  be$  SRefpirationgge* 
räufa)e$,  ^  meefernbe  Stimme  unb  bin  roieber  ba$  Sftculebers 
gerättfd)  wabrnebmen.  £>er  SBrujiforb  ip  an  ber  franfen  Seite 
erweitert;  ba$  au$  ber  5lber  gelafiene  SSlut  bilbet  eine  parfere 
Crusta  phlogistica. 

S^er  Verlauf  ber  5^ranf^eit  Pellt  fid)  mebr  als  ein  anbal* 
tenber,  mit  abenblicben  exacerbationen  gepaart,  bar.  3b™ 
25auer  ip  fürs,  bei  einer  ättjecfmäfjigcn  ^unft^ülfc  böcbPenS  auf 
5  —  7  Sage  befcbrdnft.  (£ine  längere  £)auer  ip  bie  golge  ber 
ä>ernaebld(Tigung  ober  unutreiebenber  Äunpbülfe  unb  fübrt  sunt 
llebeigang  in  bie  ebronifebe  Pleuritis. 

2>er  $lu£gang  ip  bei  sroeefma^iger  S3ebanblung  meip  ein 
3ttr  fcollfommenen  (Benefung  fübrenber.  SDiefe  funbigt  fieb  an 
bttreb  ben  9£ad)lap  be$  gieberS  unb  be$  Scbmerje*,  fo  Wie  burcb 
einen  allgemeinen  buftenben  Scbroeip  unb  einen  jiegelmeblarti* 
gen  SBobenfafc  im  Urin.  &ie  Quantität  be$  CrrfubatS  ip  bt« 
meip  geringer,   bit  Statur  veranlagt  tU  Stteforption  beffelben 
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»cn  felbjt  unb  bie  »orr)anbenen  pfeubomcmbranbfen  ©ebifbe 
ttanbeln  fid)  in  bfmne  Scffgcit*et>öfcbic^ten  um,  «Klebe  nicfyt  fei* 
ten  eine  Serwa$fftirg  jroifcfyen  ber  Pleura  pulmonalis,  costa- 
lis,  diaphragmatica  u.  f.  m.  erzeugen. 

§.  736. 

2.     ^tc  Pleuritis  biliosa. 

SDicfe  $ranrtyit$form  ijt  befonberS  öon  ®toü  (Ratio 
medendi  T.  IL)  genauer  bcfc^rieben,  bann  aud)  tton  6(ei)* 
fyom  unb  <2tr  ad:  erörtert,  üon  fpateren  SCerjten  aber  als  eine 
anfällige  Gomplicatiön  mit  einem  gattigten  3llßanbe  aufgefaßt 
toorben.  <Sie  ijt  aber  bie  $lu£geburt  einer  combinirten,  tter^ 
tyerrfd)enb  gatttgten  unb  rbeumatifcfyen  Sfticbtung  ber  $ranf^eit3s 
bilbung  unb  roirb,  rote  bic  Pleuritis  legitima,  burcfy  bie  Crr* 
faltung  erzeugt.  ÜDer  gattigte  gupano  tritt  bal)er  mit  ber 
Pleuritis  sugleid)  auf,  ge|t  aucfy  berfelben  öfter  fcfyon  üortycr, 
wirft  aber  sugleia)  fel)r  tx>efcntlid>  mobifkirenb  auf  ba$  SBer* 
galten  ber  lederen,  ^m  Sittgemeinen  roirb  ber  cictjt  entsünb* 
lid)e  (Efearafter  burd)  ben  gattigten  gttflanb  metyr  gemäßigt,  bie 
Pleuritis  tritt  bafyer  auc^  roeniger  intenfiö  auf;  inbeffen  giebt 
e$  hierbei  aud)  ©rabeSabjutfungen  unb  gätte,  tk  ber  Pleuritis 
legitima  fel)r  nafye  ftci&en ,  anbete  aber  aucf)  roieber,  bie  jid) 
ntefyr  jum  fcfyleidjcnben  Verlauf  hinneigen. 

S)ie  ^ran^eit  tritt  äroar  meip  plö£lidj,  jebo$  o§ne  einen 
fcebeurenben  groft  auf,  auc^  ^k  junäc^ft  fofgenbe  §i£e  jtettt  pct) 
maßiger  bar.  25er  Statife  flagt  über  einen  fpanuenben  fielen* 
ben  <3cfr;mer$  in  ber  SBrufl,  mei|1  in  ber  ©egenb  ber  furjen 
kippen,  roef$alb  leicht  eine  SSerroecfyfelung  mit  Hepatitis  unb 
Splenitis  ©tatt  finben  fann,  befonberS  roenn  ber  <Scr;mer$ 
mefyr  bumpf  unb  fpannenb  bleibt.  SMe  Sftefprralion  ijt  $n>ar 
befdjroerlicr;,  aber  boefy  roeniger  frequent  unb  furj,  als  bei  ber 
Pleuritis  legitima.  2>er  $ranfe  fann  öfter  fogar  maßig  tief 
infpiriren.  SDer  Ruften  fefylt  oft  ganj,  ijl  roenigftenS  immer 
fel)r  geringfügig,  faüi?  nicfyt  eine  Pleuropneumonie  vorliegt. 
2>ie  ptjtyftfalifcrjen  Stterfmale  finb  biefelben,  wie  bei  ber  Pleu- 
ritis legitima.    £>a$  gieber  ijt  wenig  actit>,    bie  $ifce  meifl 
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mdfjigcr,  ictak  <S$toeifje  im  ©efic&t  tmb  an  ber  SSrujt  fom* 
wen  sunt  Söorfc&ctn,  ber  spute  ijt  $war  in  ben  meijlen  gdfleit 
Siemlicfy  frequent,  öfter  jcbocfy  in  biefer  §tnfjc&t  faum  merflidj 
abrociebenb.  3e  me&r  a^er  bcr  9a^'9te  3.ujt4#&  tyerüorftic&r,  bejto 
Heiner,  iveicfyer  unb  unterbrücfter  iß  bcrfclbe.  &er  $ranfe  fyat  ein 
entfcbiebeneS  allgemeine^  Unbebaglic^eit^  unb  ^lattigfeitSgefüfyf, 
einen  läjugen  ® tirnf opffc^mers ,  Eingenommenheit  be$  $opfe$, 
Neigung  jum  Traumen,  einen  bittern,  hxnigßenS  üblen  ©e- 
fc^macJ,  fanget  an  ß^tufi,  Uebelfeit,  oft  Steigung  $um  Er* 
brechen,  fyin  unb  rcieber  beginnt  bie  Äranf&ett  aud)  mit  einem 
gaüigten  erbrechen.  S>ie  gunge  ijt  meift  gaüigt  belegt,  oft 
aber  aueb  ganj  rein.  SöorsugSroctfe  hat  ber  jlranfe  aber  eine 
febmerj^afte  Spannung  in  ben  sprdeorbien,  bie  fia)  öfter  auc§ 
über  bie  Sebers  unb  Sftiljgegenb  erftreeft,  meift  in  ber  ©egenb 
ber  Cardia  fid)  am  ßdrfjten  concentrirt  unb  mit  ber  pleuriti* 
fcfyen  Sljfection  nid)t  feiten  in  einem  folgen  SKec&felDerfyXlrnifFe 
jkfyt,  ba£  beibe  ftd)  gegenseitig  ableiten,  bie  ßärfer  ^erüorgetre* 
tene  plcuritifcfye  3((fection  biz  Spannung  in  ben  ^racorbien 
mäßigt  unb  umgehört  biefe  lieber  bie  ^leura--2(ffection  ablei* 
tet.  £>er  (Befict)t^att^brttc£  bei?  Traufen  "ift  ber  beim  ©adenfle« 
ber  geir-ofynlicbe.  SDer  Urin  ijt  fyier  feiten  entjünblid)  rot$, 
meijt  Ijell  unb  flar,  öfter  jebod)  aud)  trübe. 

Wlan  f)at  dtynlicfye  pleuritifcfye  ^fffectionen  audj  üon  ber 
(*intt>irfung  M  SßitrmreijcS  entfielen  feben,  es  fyanbett  fid)  irr 
biefen  galten  jebod)  mefyr  um  eine  Pleurodynia  ex  abdo- 
mine  orta.  SDer  Verlauf  ber  Pleuritis  biliosa  ijt  mefyr  ein 
remittirenber.  &ie  Exacerbationen  fallen  meift  in  bie  2Ibenb= 
Seit,  fönnen  jebod)  aua)  ot)ne  beftimmte  JDrbnung  eintreten. 
SMe  9\emifTioncn  machen  fid)  aber  in  ben  meiften  gdllen  fe^r 
beuttia)  bemerkbar,  ^m  allgemeinen  ijt  ber  Verlauf  niebt  fc* 
acut,  ttne  hü  ber  Pleuritis  legitima,  bie  ^ranf^eit  fa)lepj)t 
fid)  fyier  Ui  einer  unjureidjenben  SBe^anblung  öfter  bis  sunt 
9  — 14ten  £age  fort,  fann  atta)  fefyr  leiebt  einen  fcfyteicljens 
ben  ©ang  annehmen  unb  $u  einer  Pleuritis  chronica  au$* 
arten. 
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SBei  einer  ^wertmäßigen  S5e$anbfung  wirb  bie  Pleuritis 
biliosa  meijt  fcfcnelf  unb  glticftid)  geseilt.  9W<§(1  mäßigen 
SMutentuefyungen  forbert  fie  gattigte  Ausleerungen  unb  ifcre 
Surürf'bilbung  Wirb  bann  burd)  bie  gewöhnlichen  Jfrifen,  ate 
allgemeinen  <5d)weiß  unb  SBobenfa£  im  Urin,  begleitet.  S>a$ 
ai\$  ber  Qlber  gelafiene  33lut  hübet  meift  eine  weniger  oottpän* 
bige  Crusta  phlogistica,  tyin  unb  Wieber  fefylt  biefel6e  aua) 
ganj. 

§.  737. 
3.  25ie  Pleuritis  metastatica. 
(Sie  fpielt  bei  ber  SBilbung  be$  Hydrothorax  unb  be£ 
(SmpUemS  eine  wichtige  Sftolle.  Arn  feäuffgflen  beobachten  wir 
fie  im  gurürf'bilbungsjlabitim  bes  ä>t§arfad^  unb  ber  Käfern; 
inbeffen  treten  metaffatifc&e  SReiumgen  ber  Pleura  tjin  unb  Wie* 
ber  aud)  bei  anberen  gieberfranffyeiren  ein.  Aber  aucfe  djronis 
fa}e  (frantfyeme,  befonberS  ber  Herpes,  unterbräche  gußfd)Weiße> 
unjeitig  geseilte  Öeft&Würe,  bie  iBityt,  bie  r&eumatifcfce  $)§& 
crafie,  Anomalieen  ber  S^enpruatron  unb  ber  §ämorrr;oiben  be* 
bingen  fyin  unb  lieber  SWetaftafen  nacr)  ber  Pleura  unb  bc* 
grünben  burd)  biefelben  eine  cfyronifcfye  Pleuritis,  bie  ficr;  balb 
mefjr,  balb  weniger  beutlia)  manifeftirt  unb  jur  SBilbttng  be* 
§t)brotborar  unb  be$  (gmptyem*  SJeranlaflfung  giebt.  (£$  getjt 
au$  bem  bereite  ©efagten  fyeroor,  baß  wir  eine  acute  unb  a)ro* 
mfcfyc  metajtatifcbe  Pleuritis  ju  unterfa>iben  l)aben. 

2>ie  Pleuritis  metastatica  acuta  befallt  oft  ganj  ploglict), 
g.  83.  bei  SBerfefcungm  ber  ©icfyt  unb  bc£  S)ü)eumati$muS,  unb 
fcann  macfyt  fid)  i§r  Auftreten  burd)  bie  c&arafterißffc&en  Wlnfc 
male  ber  $ranfb;ett  fofort  bemerkbar.  SBenn  fie  aber  im  gu* 
rücfbilbung^eitraume  acuter  (fyantfceme  fid)  au«Jbi(bet,  tritt  |7e 
öfter  mefyr  unmerflia)  ein  unb  ifyre  Symptome  bilben  ficr;  uns 
ter  mäßigen  giebererfdjeinungen  mer)r  aümäfylig  au$.  Seltener 
wirb  fyier  ber  ^cfyraerj  fc^r  ftecfcenb.  3e  nac&bem  bie  Cntjäfrj 
bung  ficr;  auf  einer  maßigen  «Stufe  ber  Ausübung  erhalt,  ober 
eine  jldrfere  wdjferige  ober  eiterartige  Ausfertigung  bebingr, 
furj,   je  naa)bem  fta)  ein  entjünblia)er  ipijbrotfyorar  ober  ein 
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(f  mptyem  beigefettt,  geflaftet  p<$  ber  weitere  Verlauf  üerfäieben. 
Sßon  ber  cfyronifcfyen  metaftatifc^m  Crntjünbung  tvirb  weiter  im* 
ten  bic  SRebe  fetyn. 

§.  738. 
4«  SDie  Pleuritis  symptomatica. 
<Sie  fann  p$  als  acute  unb  cfyronifc&e  Pleuritis  barftefe 
len  unb  fommt  fcor  bei  £tmgenf rändelten,  fo  toie  als  ättitlei* 
benfdjaftSerfcfyeinung  bei  ber  (*ntumbung  anberer  fertffer  Stents 
branen,  »orjüglicfy  beS  spcritonättmS,  aber  aud)  ber  Aradmoibea 
u.  f.  h>.  <Sie  |>at  bafyer  aucf)  feinen  felbpfidnbigen  Verlauf, 
tydngt  in  ifyrem  SSefl^en  fcielmefyr  üon  ben  jum  ©runbe  lie= 
genben  $ranffyeiten  ab. 

,     §.  739. 

5.  S)ie  Pleuritis  traumatica  ijt  gennffermaagett 
eine  symptomatica,  ba  j!e  in  ityrem  SBejtefen  an  Söerle^un* 
gen  beS  SBrujtfaftenS  gefnüpft  ip.  51m  fydupgften  wirb  fi'e  be* 
bingt  burtt)  SRippenbrücfye,  Söernmnbungen  unb  &uetfcc;imgen. 
fXuZ  ben  ücrfd)iebenartigen  ltmpänben,  tveldje  tiefe  SBerlefcun* 
gen  begleiten,  tuirb  man  ifyr  urfäcfylicfyeS  S3erfea(tnig  ableiten 
muffen.  SJöenn  anberS  feine  heiteren  Ctomplkationen  aus  ber 
Anlage  beS  <25ubjefteS  jicfc  ergeben,  ip  bie  Pleuritis  traumatica 
als  eine  einfache  gutartige  Crntjünbung  $u  betrachten,  berert 
SSepefyen  an  bie  3$erle£ung  gefnüpft  i|l.  Seltener  neigt  fi'e  $u 
einer  größeren  Ausbreitung,  fo  tvte  ju  einer  profufen  tiuS* 
fcfcroifcung.  S)iefe  befcfyrdnft  P4)  ütedne^r  größtenteils  auf  tU 
nen  engeren  Sftaum  unb  tyängt  »on  ber  Stauer  unb  Sntenptät 
ber  (2nt$ünbung  ah. 

§.  740. 

6.  SKetyrere  Kernte  fprecfyen  üon  einer  Pleuritis  nervosa 
unb  typhodes,  anbere  üon  einer  Pleuritis  maligna  (St oll, 
ratio  medend.  T.  I.  p.  17),  einige  fogar  »on  einer  putrida. 
$lu$  eine  Pleuritis  intermittens  wirb  üon  ben  Siebten  ans 
gefugt. 
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SMettcfytet  man  bie  f^ierBei  in  Ü3etracr;t  ja  jierjenben  gäüe 
etwas  näljer,  fo  fann  nicf)t  in  £lbrcbe  geftellt  Serben,  bafj  bei 
einer  üorfyerrfcfyenben  fcorbutifdjen  Anlage  ober  beim  beginnen 
be$  gauipeber£  fidj)  eine  Pleuritis  mit  einmifrf)en  fbnne, 
bie  bann  ben  fjDPopatifcb;  --  cac^e.ftifdjen  Gljarafter  annehmen 
Wirb,  ^elbp  burcr)  ä$erna$läiTigung  fann  bei  ber  gal* 
(igten  Pleuritis  ta$  fieberhafte  5{llgcmeinleiben  juni  fauligten 
(E^arafter  ausarten.  SMefe  galle  fommen  aber  gewifj  nur  fe^r 
feiten  oor,  unb  e»  bilbet  ftcfy  unter  ben  erwähnten  Umpänben 
fciel  leichter  eine  Pneumonie  als  eine  Pleuritis  au£. 

&a%  fiefy  beim  Typhus  eine  Pleuritis  mit  einmifcfyen  unb 
ba%  bat  9teroenp'eber  ajl  foldjeS  eine  Kombination  mit  berfel* 
ben  eingeben  fbnne,  unterliegt  feinem  greifet.  SDtefe  galle  finb 
bann  Wie  bie  Pneumonia  nervosa  31t  würbigen.  Heber  ifyren 
Verlauf  la£t  pdj  jebocl)  nicfytS  allgemeinem  fagen. 

7.  SHe  Pleuritis  intermittens  be$etcfynet  bie  Kombinat 
tion  einer  pleuritifcfyen  $lffecfion  mit  einem  £8ecfyfelpeberanfalle. 
(Sic  ip  mefyr  bat  ^)robuct  einer  5lbbominal=5iffection,  pellt  (id) 
meiji  nur  als  Pleurodynia  bar  unb  mnj]  überhaupt,  tvie  bk 
Pneumonia  intermittens  beurteilt  Werben,  (ß.  §.  703.) 

§.  741. 

8.  SMe  Pleuritis  chronica,  lenta  forbert  Wegen 
ifyrer  wichtigen  golgen  noclj  eine  genauere  SBefc^reibung.  Krji 
in  ber  neupen  geit  ip  bie  Sltifmerffamfeit  ber  ^lerjte  burefy  ben 
§Kacfywei6  ber  pat^ologifcfyen  Anatomie  auf  biefe  ^ranffyeit 
tnefyr  Eingeleitet  korben.  g^ar  ip  fie  ben  alteren  £(er$ten  nic^t 
unbefannt  gewefen,  aber  bie  unfiefeere  £>iagnofe  fyat  ben  frühe- 
ren geitraum  ifyreS  3Si'pet)en$  oft  überfein  unb  erjt  ifyre.  fpcU 
tmn  geigen  erfennen  lallen.  SDie  Söermerjrung  ber  bicignoflU 
fcfyen  §ülf*mittel  burd)  bie  Spercuffion  unb  3iuscultation  l)at 
biefer  Unficfyerbeit  ber  SMagnc-fe  in  ber  $tet)rjac;l  ber  gaüe  aU 
geholfen.  £)ie  Pleuritis  chronica  ip  ber  geringfügigen  JDffen* 
barung  ber  Kntu"tnbung6ft)mptome  wegen  aua)  mit  bem  Sias 
men  Pleuritis  oeculta  belegt  worben  unb  in  ben  meipen  gdl= 
len  ip  biefe  Benennung  nkfyt  unpaffenb,    c$  fel;lt  aber  auef) 
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nicfyt  an  acuten  verborgenen  SSruftfeffentaünbttticjen ,  Vorzugs* 
Weife  im  Verlauf  üon  bösartigen  giebern.  2)ie  cfyronifcfye  Pleu- 
ritis ijt  sit?ar  tyin  unb  lieber  bie  golge  ber  acuten,  c$  ereig* 
«et  fid)  bie$  jebocfy  nur  bei  einer  SSernacfcldjTigung  ber  (enteren, 
bei  öfter  wieberfyolten  9iücf'fd(Ien  unb  bei  bl^crafifd^cadjeftis 
fcfjcn  sperfonen.  S)iefe  finb  ber  cfyronifcrjen  Pleuritis  üorju^s 
Weife  unterworfen  unb  nicfyt  feiten  fpielen  SWctaftafen  bei  ber* 
felben  eine  Sftolle.  <Sie  ijt  bafyer  fyduftg  eine  ^ranf^eit,  welche 
auä  ber  üblen  Gonfititution  beS  ^ubjeets  Ijcroorgegangen  ift 
unb  barum  eine  um  fo  größere  SSebeutung  gewinnt.  Steffen 
fömmt  fie  ca\dt>  bei  jugenblicfyen  Snbfoibuen  in  golge  üerfann* 
ter  unb  fcfylecfyt  befyanbelter  rt)ettmatif$er  spieurefieen  t>or. 

2>ie  $ronif$e  Pleuritis  i(t  üon  einer  fortbatternben  (fr* 
gießung  einer  ferö^albtiminbfen  ober  eiterartigen  glüjfigfeit  be* 
gleitet.  SDiefelbe  erfolgt  anfänglich  burefy  bie  entjünbete  Pleura 
felbff,  fpd'ter  fcfyeint  hie  ^(bfonberung  burefy  bie  ^feubomembra* 
nen  bewerffleltigt  su  werben,  bie  l)ier  immer  in  größerer  2lu6* 
belmung  gfbilbet  werben.  S5ei  ber  acuten  Pleuritis  ift  ba$ 
sprobuet  ber  Ablagerung  eine  jlrofygelbe,  burcfyficljtige  (Serojitdt 
mit  größeren  unb  Heineren,  rafym=  ober  fdfeartigen  glotfen, 
welche  jum  £fyeil  in  ber  glüjfigfeit  fcfcwimmen,  jttm  S^eil  auf 
ber  abfonbernben  gleiche  aufliegen.  3e  weljr  ber  Verlauf  in 
ba$  Oronifcfye  übergebt,  befto  trüber  wirb  bie  glüffigfeit,  bie 
naefy  unb  naef)  eine  üottrommene  eiterartige  33ef$affenf;eit  an- 
nimmt. SHtrd)  bie  ftdrfere  5in£dufung  biefer  3lbfonberung  wirb 
bie  £unge  naefo  ifyrer  <Spi£e  fyin  jurücfgebrangt  unb  ber  ganje 
SKaum  ber  SBruftyöfcte  allmdl)lig  ausgefüllt.  Wlit  biefer  flüjTi* 
gen  Crrgießung  wirb  ater  jugleia)  plajtifcfee  £l)mp§e  auSgefc&ies 
tenf  welche  bie  fBilbttng  oon  spfeubomembranen  bebingt,  burclj 
Welche  bie  Pleura  überall  befleibet  ift,  fo  Weit  fie  üon  ber  glüf= 
figfeit  berührt  wirb.  S>ic  Statur  bilbet  auf  folc&e  Sßeife  gleich 
fam  einen  &ad  jur  9lbfci)ließung  biefe»  $ranr^eit£probuft$  üon 
ber  Q5ren$e  ber  gefunben  organifdjen  ^ubjtanj.  £)efter  werben 
audj  mehrere  feiere  <Sdcfe  gebilbet,  unb  wir  fyabcn  überhaupt 
brei  galle  ju  unterfcfyeiben.  SDie  eiterartige  glüffigtat  ijt  jwU 
fd)en  jwei  £ungenlappen  in  einen  befonberen  ^aef  eingefcfylof* 

(Snfätintmngm  II.  25t).  35 
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fen,    ober  biefelbe  ijt  in  einem  ätoifcfeen  ber  Pleura  costalis 
u.  f.  n\  unb  bcr  Pleura  pulmonalis  gefeilbeten  Sacf,    aücfe 
tvo^l  in  mehreren  einseinen  «Sdcfen  enthalten,  ober  fte  ijt  in 
ber   SBritftfe&fel*  angekauft  unb  tit  Söanbungen  berfelben  (in'b 
mit  ber  gebauten  spfeubomembran  umfcfeloffen.    Es  üerfeält  fiefe 
feter  ttie  bei  ber  $aut  in  ber  $lbfce§feöfele.    9?ur  in  feltenereu 
gallen  unb  bei  einer  mefer  jauefeenartigen    35efcfeaffenfeeit   ber 
glüffigfeit  fefelt  biefe  fatffonnige  Einfcfeliefjung.    gtt  bemerfen 
ift  ferner  noefe,  ba§  tit  spfettbomembranen  bei  bcr  eferonifefeen 
Pleuritis  ölet  biefer,  berber  unb  feßer  tverben,  al$  bei  ber  acu* 
tw.    SDie  SRatttr  bewerfftelligt  niefet  feiten  »on  felbft  bie  Ent* 
femung  ber  ergoffemn  glüffigfeit  unb  jiüar  auf  »erfefeiebenen 
SHSegen.    3n  einzelnen  gallen  toirb  biefelbe  reforbirt,  was  frei* 
liefe  nur  bann  gefefeefeen  fann,    tvenn   bie  Quantität  geringer 
toar  unb  bie  Dualität  noefe  niefet  entfefeieben  eiterartig  genjor* 
ben  ift.    3n  anbern   gälten  tritt   Elimination  ber  glüffigfeit 
ein,    unb  jroar  fein  unb  roieber  unb  üoruigStoeife  ivofjl  nur 
bann,  Wenn  ein  Empyema  interlobulare  ttorfeanben  i(t,   off* 
net  fiel)  ber  Sacf  in  einen  Bronchus  unb  e6  erfolgt  eine  plb£s 
liefe«  Entleerung  bcffelben  burefe  §u|len.     §>in  unb  roieber  nimmt 
ber  Elimination*prose$  bie  9ucfetung  naefe  aufjen  unb  e$  bafynt 
fiefe   bie  eiterarti'ge  glüffigfeit  einen  SBeg  burefe   bie  groifefecns 
räume  ber  kippen.    Sttacfe  ber  gefcfeefyencn  Entleerung  be$  &aU 
fe$  tritt  eine  $cm>acfefung  beffelben  ein.     2>ie  £unge  erlangt 
inbeffen  niemals  roieber  i^re  üollfommene  5luSbcl)nbarfeit,    fie 
füllt  bafeer  auefe  bie  franfe  SBruftfeite  weniger  üollfta'nbig  auS, 
ber   Sfeorar,   flaefet   fiefe    auf   biefer    Seite    ab,    flippen    unb 
(Scfeulterblatt  fenfen  fiel),   erjlere  nafeern  fiefe  einander  unb  bie 
S5ruftmarje  biefer  Seite  liefet  tiefer.    ES  erfolgt  eine  Verengung 
ber  SSruftfeite,  bei  roelcfeer  bie  fejteren  spfeubomembranen  we* 
fentlicfe  mit  beiroirfen.      3»  ^  meijtcn  galten  fann  bie  Ent= 
femung  ber  eiterartigen   gltiffigfeit   burefe    hie  (Selbftfcülfe   ber 
Statur  aber  niefet  bcn>crf|M(igt  werben,   unb  biefelbe  veranlagt 
eine  fefer  bebenfriefee,  ja  lebenSgefaferlicfee  9}üeftt)irmng  auf  hm 
gefammten  £)rgani$muS,    in  fofern  niefet  bie  Ä'unjt  ifere  Ent= 
femung  beivtrft  unb  bie  Bereinigung  be$  SacfeS  ju0tanbe  bringt. 
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3>ie  d)ronifc§e  Pleuritis  gefyt  tntwebet  cutS  ber  acuten 
tyeroor  ober  bilbet  fiel)  auc^  felbftjlanbig  an$.  2Bo  ba$  (2r= 
(lere  gefcfyie&t,  lafien  bic  0t)mptome  ber  acuten  Pleuritis  naefy, 
ofyne  ganj  ju  »crfcfywinben.  Q$  bi(bet  fid)  bei  einem  fort^ 
bauernben  läjtigen  &rucf  in  ber  franfen  &äte,  öfteren  Ruften* 
anfallen  unb  mäßigen  SKefpirationSbcfc&wcrben  ein  fdjleic^enbe^ 
gieber  au$.  (Sntftcfyt  bie  crjronifcfye  Pleuritis  für  ficr),  fo  fefc 
len  anfänglich  öfter  alle  örtlichen  Symptome,  unb  eS  fpricbjt 
fid)  nur  ein  unbeutlicr;  fyerDortrctenbe£  (entescirenbeS  gieber 
au$.  £)ie$  lenteccirenbe  gieber  ijt  befonberS  im  anfange  fet)r 
unbeutlicr;,  bie  exacerbationen  beffelben  fmb  unregelmäßig/  nad) 
unb  na$  wirb  baftelbe  aber  anbauernb,  ber  spute  ijt  fort= 
bauernb  fefyr  frequent  unb  fyart,  weiterhin  aud)  fc^r  flein. 
&ie  Abmagerung  erreicht  einen  fcofyrn  (Brab,  ber  Urin  ift  oft 
fyocfyrotl)  unb  flar,  unb  öfter  wieberfefyrenbe  entfräftenbe  (Schweiße 
gefellen  fid)  binut.  iDefter  fyaben  bie  franfen  eine  bumpfs 
fdmierjenbe  Gmpfmbung  in  ber  franfen  35rufrfeite,  oft  fefylt 
aber  auet)  aller  (Scfymerj.  £>ie  Siefpiraticn  lagt  oft  feine  be« 
beutenbe  Abweichung  ernennen,  wo  bie  Anhäufung  aber  bebett* 
tenb  geworben  ift,  wirb  fie  befcl)werlid)  unb  furj,  ber  Traufe 
flagt  über  äSruftbeflemmung,  neigt  feinen  Körper  nad)  ber 
franfen  23rujifeite  unb  finbet  nur  eine  erträgliche  Sftufye/  wenn 
er  auf  biefer  liegt.  SBei  genauer  linterfuerjung  ber  SBruji  be= 
merft  man  auefy  wofyl  eine  beutlicr;  wahrnehmbare  SBergröfje* 
rung  berfelben.  S)er  Ruften  fann  in  einzelnen  gaüen  ganj 
fehlen,  unb  bie  Aufmerffamfeit  be$  ArjteS  fann  fyierburcfy  leicht 
»on  ber  fBrujl  abgelenft  werben.  SReijt  ift  jcbod)  ein  quälen* 
ber,  troefener  ober  mit  wenigem  fcfyleimigen  Auswurf  oerbun* 
bener  ipujlen  oorfyanben,  ber  aber  wieber  su  einer  Söerwecrjfelung 
mit  einer  Phthisis  SBeranlaflung  geben  fann.  &en  größten 
äBertt)  für  bie  Siagnofe  fyaben  bafyer  bic  prrtyjlfalifcfyen  WlexU 
male  ber  ^ranf^eit.  <Sie  finb  bie  Vergrößerung  ber  franfen 
SSruflfeite,  ein  matter  SSruflton  auf  berfelbeti,  ber  eine  größere 
gläcfye,  befonberS  in  ber  unteren  SBrujigegenb,  einnimmt  unb 
Don  geit  su  Seit  (je  nacr)  ber  »eränberten  D-uantität  ber  (fr* 
ßicfiung)  feine  2(u$be|mung  änbert,  sin  gleichzeitiger  SÄanget 

35* 
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be£  9tefpiration$geraufdje$  auf  ber  matt  tcmenbcn  Stelle,  baju 
fbmmt  entlief)  nod)  bie  metfernbe  Vibration  ber  (Stimme, 
Welche  man  Aegophonie  genannt  r)at  unb  welche  gemeiniglich 
an  ber  Stelle  ber  S5ru|l  mit  bem  £)fyr  ober  bem  ©tet&offope 
wahrgenommen  Wirb,  bi$  auf  welche  fia)  bie  ßrgiejntng  nad) 
oben  erftreeft,  fo  ha%  bafelbft  eine  bünne  (Scfeicfyt  glüfjigfeit 
$Wif$en  tm  ^pleurafreien  liegt.  S>ie  Aegophonie  fefylt  jeboct) 
bann,  Wenn  bie  £unge  burefy  bie  große  SJienge  ber  glüffigfeit 
bebeutenb  jurücfgebrangt  worben  iji 

bleibt  biefer  Äranf^eit^uftanb  otjne  §(bt;ülfe,  fo  fd)reitet 
ba§  lente^cirenbe  gieber  in  feiner  §tu£bilbung  \>i$  jum  (5oUU 
quation^utlanbe  fcor,  bie  $?efpiration£befcl)Wcrben  Werben  fejr 
bebetttenb,  unb  ber  Traufe  ftirbt  mit  ber  auncfymenben  ßr* 
fcfyopfung  feiner  Gräfte  fuffecatorifefy. 


Söon  ber  f$orl)erfage  bei  ber  Pleuritis. 

§.  742. 

§>ie  SBebeutung  ber  Pleuritis  gefyt  fcefonberS  fyerüor  au$ 
ber  ßrfubation,  Welche  biefelbe  begleitet,  unb  ben  golgefranf* 
Reiten,  welche  bttrd}  biefelbe  begrünbet  werben.  SSei  ber  acu= 
ten  Pleuritis  ift  bie  ©efal)r  einer  bebetttenben  £lnfyaufung  be$ 
(*rfttbatS  geringer,  aud)  bleibt  bie  £>ua(itat  beffelben  meift 
gutartiger,  unb  barttm  ijt  jie  fcfyon  im  allgemeinen  für  gut* 
artiger  ju  galten,  aU  bie  cfyronifcfye.  SDennod)  gehören  öftere 
SftücffaHe  ber  acuten  Pleuritis  ju  ben  bebennicfycn  (frfc^einun= 
gen,  weil  bie  S^eilnafyme  ber  etroa  gebilbeten  spfeubomembras 
nen  unb  be$  au$  benfelben  fjerüorgegangenen  gellgewebeS  an 
ber  (fntjünbung  leicht  gu  einer  übleren  35efd)ajfen()eit  ber  $lbs 
fonberung  Veranlagung  giebt,  aua)  ben  Ucbergang  jur  cr)rout* 
fcl)en  gorm  begünfhgt. 

2>ie  Pleuritis  legitima,  Welche  bei  sperfonen  üon  einer 
tabcllofen  ^örperbefc^affen^eit  üorlbmmt,  fteüt  im  allgemeinen 
einen  gutartigen,  leichter  heilbaren  ^ran^eit^uj^anb  bar  unb 
bebingt  nur  bann  ©efafyr,  wenn  fle  fcernacfyläffigt  un^)  S«w 
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fubacutcn  unb  d)ronifc&en  Verlauf  r)inübcrge$ogen  Wirb.  (5r= 
greift  bie  rfyettmatifcfye  Pleuritis  aber  bl)öcrafi|d)e  unb  cad)es 
ftifcfye  <Subjefte,  fo  nimmt  ft'e  fe|r  oft  ben  fubaettten  Verlauf 
an  unb  ijt  bann  aua)  befonberS  jur  eiterartigen  5ltt$fd;n?i§ung 
geneigt. 

2)ie  Pleuritis  biliosa  tfyeilt  im  allgemeinen  bie  (Bittars 
tigfett  ber  erfteren  gorm,  um  fo  mefyr,  aU  fie  jid>  mcijl  im 
gelinbercn  (*ntäünbung$grabe  barftcllt.  2>a  fie  aber  wegen  ber 
(Beringfügigfeit  ber  (Sutjünbungefymptoine  AdfättiQ  ber  S5e= 
$anblung  leicht  üernacfeläffigt,  in  i^rer  gaüigten  Kombination 
auefy  wo|l  üerfannt  Heroen  rann,  aucr;  fcaujig  bei  bt^craftfäen 
unb  caa>ftifd)en  3nbioibuen  corfommt-,  fo  fe&It  e$  niefyt  an 
SBeifpielen,  ta^  fie  fiel)  alö  fcfyleiaVnbe  (Sntsünbimg  fortfpinnt 
unb  jttr  SBilbitng  eine*  (fmpt)em£  überget)t. 

Sowohl  bie  acute  all  a>omfd)e  metajfatifd)e  Pleuritis 
fcaben  eine  fetjr  große  SSebeutung,  weil  fie  gan&  befonberS  $ur 
^afferfttcr^bilbung  unb  jum  Ausgang  in  ein  (*mpi)em  geneigt 
finb.  SDie  fpeciellere  83eurt&eilung  feangt  bffllügWtoüfe  mit  ab 
Wri  ber  fpecieüen  a5efcfcaffen&eit  ber  (Brunbfran^eit,  »on-  weU 
d)cr  bie  iPietaftafe  ausging. 

2>ie  ft)mptomatifa>e  Pleuritis  ift  nadj  ber  SBeftfyaffen&eit 
ber  #auptfranffoeit  unb  ber  befonberen  Wt  tyrer  Sluebilbung 
ju  »ürbigen.  S8e$  ber  traumatifefeen  aber  ifl  ber  (Brab  ber 
(rntjünbung,  bk  Anlage  be£  <Sttbjefte$  unb  bie  befonbere  5lrt 
ba-  ä>erle(3img  $u  beurteilen,  üon  melier  bie  (Sntjünbtmg  t>er* 
anlagt  unb  unterhalten  wirb. 

£>ie  4)ronifa>  Pleuritis  würbe  öfter  eine  günjugere  §£or* 
fyerfage  julafien,  wenn  fie  früfoeitig  genug  erfannt  würbe,  be* 
»or  eine  entfd)iebene  eiterartige  Krfubation  eingetreten  ift.  Steift 
tya6en  wir  e$  aber  fa)on  mit  einem  auSgebilbeten  (*mpl)em  ju 
t^un.  3)ie  bt^crafifcl)e  unb  cac&cftifcfye  Anlage  be$  «SubjeftS 
machen  bie  sprognofe  im  allgemeinen  noefy  ungünfiiger.  3^s 
mer  fyanbelt  e$  fia)  fyier  um  einen  lebensgefährlichen  $ranf= 
fyeitSmflanb,  ber  übcrbieS  noeb;  öfter  mit  anberen  unheilbaren 
$raut>'itcn,  &.-S3.  ber  £ungenfd)Winbfucr;t/  üerbunben  i|l.  3>er 
bura)  bie  0elbjtyülfe  ber  Statur  herbeigeführte  günfiige  fa\& 
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gang  be$  Uebete  \ä$t  ßdj  niemals  üortyerbcjlimmen.  21m  gluck 
liefen  ßettt  ftdj  noefy  bie  Eröffnung  burefy  bie  Suftröfyrenjtoeige 
bar,  beim  fie  füfyrt  oft  eine  fcfynelle  unb  »ollftänbige  Teilung 
nac^  ftcfy.  ilngennflfer  ift  fcfyon  ber  SluSbrucfy  na$  klugen,  ber 
übrigen^  burefy  bie  $unft  jmeefmä^ig  beförbert  toerben .  fann. 
SDie  Operation  beS  ßmptyems  jfl  jn>ar  in  neuerer  geit  ^aupger 
mit  einem  glüdlidjen  Erfolge  &erri$tet  tvorben,  nicfyt  feiten 
fegt  ftcfy  ober  bie  Eiterung  aud)  naefy  bemerfjMigter  Eröffnung 
ber  SBrujt  fort,  bie  änrljeilung  be$  <Sacl'eS  erfolgt  nid)t  unb 
ber  Ausgang  n>irb  bemnad)  ein  töbtlid)er.  Ueber  bie  3nbiea* 
tionen  unb  (Begenanjeigen  $ur  Operation  tvirb  übrigen*  bei 
ber  $ur  gefprod)en  werben. 


Söon  ber  $ur  ber  Pleuritis. 

§.  743. 

5(u$  bem,  toaS  bi^er  über  ben  Verlauf  unb  bie  gofgen 
ber  Pleuritis  gefagt  Sorben  ift,  ergiebt  ftd)  genügenb,  ba%, 
toenn  gleich  tie  Statur  in  einzelnen  gelinber  fyeroortretenben 
gdllen  bie  jlranffyeit  üon  felbtf  Sit  feilen  oermag,  bennod)  bti 
Weitem  in  ben  meinen  galten  bie  $unft  auf  eine  fcfyr  actiue 
SBeife  unb  jeitig  einaunwfen  §at,  um  ben  ©efafer  bringenben 
golgen  ber  ^ranf^eit  mit  ®id)erfyeit  entgegen  ju  roirfen. 

£>ie  fpeciellen  $urobjefte,  bie  ftd)  im  $ran^eit£pro$tffe 
barftellen,  finb: 

1.  £>ie  (*ntjünbttng  als  fotdje  na<§  bem  »erf<$iebenen  (grabe 
unb  Gfyarafter  ifyrer  2Iu£bilbung  ; 

2.  bie  GombinationSelemente,  welche  in  ben  entjiinblidjen 
$ranff)eit$projeß  oerßod)ten  finb; 

3.  ba$  ^robuft  ber  ^ranffceit,  Welches  burd)  bie  Cfrfuba* 
tion  bebingt  wirb,  infofern  e$  einen  ßinfuif*  auf  bie  (SejtaU 
tung  be$  ^ranf^ett^projeffe^  gewinnt; 

4.  bie  befonberen  zufällig  beigefelltcn  Gomplicationen. 
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1.  £>ie  $ur  ber  Pleuritis   Iegitima. 

Um  richtige  ©epcfytSpunfte  für  bie  SBefyanbfung  biefer 
ilranffyeit  aufhellen  ju  ftfnnen,  muffen  roir  junäcfyp  bie  spro* 
grefpe-nSpttfen  beachten,  welche  ber  $ran^eit*pro$e$  einjufa)lie= 
gen  fdfyig  ip.  (5$  ip  oben  bereits  angebeutet  roorben,  bag 
biefe  Pleuritis  immer  als  ein  rfjeumatifaxr  $ranf^eitSprosep 
aufgefaßt  gerben  muß.  9lun  lefyrt  aber  bie  ßrfafyrung,  bap 
feine  $lu$bilbung  fyin  unb  roieber  auf  ber  «Stufe  beS  einfacheren 
•D^eumatiSmuS  jlefyen  bleibt,  ber  jn?ar  bie  Senbenj  jur  &nu 
äünbungsbilbung  cinfcfyüefjt,  biefelbe  jebocfy  noa)  nia)t  als  t)er= 
üorPecfyenbe  @eite  bcS  ^ranf^eitSproäeffeS  erfcfyeinen  läfjt. 
Sann  Peigert  pd)  ber  $ranff>eitSproje£  aber  au$  bis  $ur  ins 
tcnpüeren,  bem  phlegmonösen  Gfyarafter  sugeneigten  (fntjün* 
bung.  Sn  ^rer  heiteren  sprogrefpon  laßt  pe  aber  aua)  in 
benjenigen  gäüen,  tvo  iljrer  Gnttvicfelung  nia)t  ntr  red)fen  Seit 
dinfyalt  getfyan  roorben  ip,  einen  fyerüorftecfyenben  (Einfluß  beS 
(SrjubatS  auf  bie  weitere  gortbilbung  beS  $ranft)eitSpro3ejTeS 
erfennen.  hieraus  folgt  aber,  baf*  roir  bei  ber  Mut  folgenbe 
brei  galle  ju  unterfetjeiben  fyaben  roerben. 

a)  Sie  pleuritifcfye  ^Iffection  fiefyt  nod)  in  ber  (Brenne  beS 
SRfyeumatiSmuS,  i|l  neu  entftanben,  nod)  ol)ne  merflicfye  gieber* 
reaction.  3n  biefem  gaüe  muffen  $M  bei  ber  $3el)anblung 
biejenigen  (BepdjtSpunfte  leiten,  welche  für  bie  ^ur  beS  9^eus 
tnatiSmuS  aufgepellt  roorben  pnb.  (25.  1.  §.  300.) 

Sie  im  rfyeumatifcfyen  $ranfr;eitSpro$cß  begrünbete  £en= 
benj  5ttr  (SntäünbungSbilbung  nimmt  äroar  unfere  Slufmerffants 
feit  junad)p  in  2(nfprucr;,  aber  eS  bebarf  fyier  feiner  eingreu 
fenben  antipfylogipifcfyen  Müx,  ja  biefelbe  fann  in  manchen 
geilten,  ioo  baS  Hebel  erp  begonnen  §<xt,  ganj  übergangen 
tverben.  (Sine  örtliche  SSlutentleerung  burefy  Blutegel  ent* 
fpricfyt  fyier  bem  gtveefe  am  bepen,  unb  ein  Slberlaß  ip  nicfyt 
erforberlic^.  Siefe  S^atfadje  ip  übrigens  bura)  bie  (Srfafyruns 
gen  ber  größten  $ler$te  bepdtigt. 

Sen  §auptpla&  nimmt  bie  antirt)eumatifcr)e  Mut  ein,  unb 
jvoar  betoeip  pa)  »oraugStoeife  mifclicfy  bie  fcfynctt  betoetfßelligte 
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3urei$enbe  SSeforberung  ber  $autau$bünßung  ttnb  bie  turnen* 
fcung  üon  §autrei$en,  tvelc^e  ableitenb  ttnb  bie  SeitungSfctyig* 
feit  ber  §aut  beförbernb  toirfen.  gar  35eförberttng  beS 
®|tö>ti£e§  i|l  bie  SSerbinbung  be$  Liq.  ammonii  acetici  mit 
Vinum  stibiatum  0  empfehlen.  §Bet  MtMfcÜ  mit  entfd)ies 
ten  »orroaltenber  geffeigerter  Siei'sempfänglicfyfeit  ift  ba6  S)o* 
UKr'fcfye  Spufoer  ober  aua>  ba$  Opium  für  fid)  anjinvenben. 
(Ein  roarmcS  S5ab  bereifet  fia)  oft  fefcr  nü^licr;.  S>a$  £anb« 
t>olf  fyeilt  folcfye  pleuritifcfye  $lffectionen  fefyr  oft  burcr;  einen 
ttarmen  Xrant  Don  (*f|1g~  unb  £onig  bereitet  u.  f.  n>.  9?iit 
ben  fdm?ei§treibenben  S>fittcln  sugleicb;  finb  bie  gebauten  §auts 
reise  anuiwenbcn.  ^te  Senfteige  unb  SBeficatorien,  in  einiger 
Entfernung  oon  ber  leibenben  Steife  angercenbet,  beiveifcn  fta) 
befonberS  fyülfreicfy.  3(ud)  bie  teijenben  Einreibungen,  unmit* 
telbar  auf  bie  leibenbe  Stelle  angeroenbet,  nü§en  bei  gcltnbe* 
ren  pleuritifcfyen  Qlffectioncn. 

b)  ®ie  pleuritifcfye  5lffection  tyat  bie  Stufe  ber  öntjüns 
bung  erreicht  unb  fiefct  noo)  im  Srabium  ber  jum  phlegmonös 
fen  (Straft er  fyinncigenben  §Reijung.  §>ier  ift  bie  3\ticffid)t 
übettinegenb,  roela)e  bie  Cfntjünbung  aH  folcfye,  in  ifyrer  Eigen* 
trjümlicfyfeit  <\H  Entjünbung  einer  feröfen  $aut,  erforbert,  ob= 
gleid)  ba$  rfyeumatifcfye  GombinationSelement  nicfyt  unberiicfftdjtigt 
bleiben  barf.  3n  allen  gallen,  ivo  bie  gieberreaction  fid) 
betulicher  au6fprid)t,  ift  biefe  Stufe  ber  $ranfycit$bilbung  am 
Sune^mcn,  bie  oft  fogleicb;  mit  bem  beginnen  ber  Pleuritis 
erreicht  ift. 

§ier  ift  nun  junac^ft  eine  ftrenge  antipfylogijtifcr;e  $ur  er* 
forberlicfy.  2>ie  Venaesection  nimmt  hierbei  ben  erjten  spiafc 
ein  unb  fann  ber  bieget  naa)  burd)  örtliche  SBlurentjic&ungen 
nic^t  erft^t  roerben.  S^iefe  paffen  üielmefyr  nur  beim  leicfyteften 
(Srabe  ber  entjünblia^en  SHeiumg  unb  bann,  »venu  nad>  jurei* 
efeenb  »eranftaltetem  5lberlaf[e  eine  fold)e  noa)  im  geringeren 
©rabe  jurücf geblieben  ift.  5iua)  bei  iftnbem,  ©reifen  unb 
fd)n?äcblia>en  Subjeften  fönnen  in  beu  meiflen  gcillen  bie  ort* 
liefen  SMutentjiefyungen  genügen.  SDaS  5iberlaf$  muß  aber 
möglid)ft  fru&  unb  $ureia>nb  UmxtjkeUiQt  derben.     <2$  wirft 
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bann  oft  auffattenb  fcrjnett  tyeilenb.  Smmer  muß  ba$  erße 
Slberlaf*  ßarf  fein,  benn  nur  auf  folcfye  Steife  wirft  e$  ent* 
fcrjeibenb.  <Seine  £ßieberfcolung  muß  ftattfmbcn,  fo  lange  bie 
örtlichen  ßntsünbungSfymptome  unb  ba$  gieber  eine  5lnjeige 
gur  Sötcberljolung  gewähren,  ^m  allgemeinen  erforbert  bie 
Pleuritis  nia)t  bie  Warfen  SBlutentjiefmngen,  welche  bie  Pneu- 
monie erfyeifdjt,  unb  feiten  finb  mefcr  als  jwei  bis  brei  Ve- 
naesectionen,  felbft  bei  fefyr  intenfwen  gcillen  ber  Pleuritis 
notfywenbig,  ja  oft  genügt  eine  einige  tüchtige  SBlutentjie^ung. 
SBenn  oon  einer  öfteren  &Bieberl)olung  berfelben  bie  Siebe  ijt, 
möge  man  »or  allen  SDingcn  bie  ®ia)er^eit  ber  SDiagnofe  $j# 
fen  unb  erjagen,  ob  nicfyt  ettva  eine  gaüigte  Kombination 
obwaltet,  welche  ben  CmtjünbungSjuftonb  unterhält,  fo  ba%  bk 
35lutentjie$ungen  feinen  »oüftänbigen  Grfofg  nac^  ffa)  jiefyen 
fönnen.  3e  frübjcitiger  bie  SBtutentjiefyung  bewerfjlelligt  Wirb, 
beßo  fixerer  gitbt  fte  einen  günjtigen  Erfolg  ifyrer  Söirfung, 
unb  e£  fyat  bie  t?on  alteren  5lerjten  aufgehellte  SSefyauptung, 
ba%  man  nad)  bem  feierten  Sage  bei  ber  Pleuritis  nicfyt  mit 
Stufen  ein  3lberla$  t>eran|lalten  fönnne,  allerbingS  eine  be« 
bingte  £öafyrbeit,  wenn  man  flatt  beS  beftimmten  £age6  ans 
nimmt,  ba$  bei  ber  fortfa>citenben  ^rogreffi'on  ber  ^ranffyeit 
mit  ber  ßärfer  geworbenen  (£rjubation  ber  actioe  (*nt$ünbung&; 
gitftanb  nacblaffe  unb  eine  ga  fd)Wda)enbc  S3ebanb(ung  naa> 
t^eilig  auf  bie  SBeforberung  ber  Sfteforption  wirfe.  Sftacfyjt  ben 
SMutcntjiefyungen,  tu,  Wie  fid)  »on  felbjV  üerftetyt,  mit  diüfc 
ficfyt  auf  ben  ©rab  ber  $ranffyeit  unb  bie  Snbiütbualitdt  be$ 
<3ubjefte$  angewenbet  werben  muffen,  nimmt  U\$  Kali  nitri. 
cum  bei  ber  Pleuritis  einen  wichtigen  $|Ma£  ein,  unb  befon= 
ber$  nü&lia)  beweifet  fiel)  bie  SSerbinbung  beffelben  mit  Tar- 
tarus stibiatus  ober  Vinum  stibiatum.  5lua)  ber  Tartarus 
stibiatus  für  fio)  fann  fyier  al$  ein  trefflichem,  ber  (fntjünbung 
unb  bem  ^eumati^mu^  entfpreaVenbeS  Heilmittel  betrachtet 
Werben.  £>ie  inneren  Antiphlogistica  unterftüfcen  aber  nur 
bie  SBirfung  beS  $lberlaffe$,  unb  niemals  fcfyenfe  ber  9lrjt 
ilmen  allein  jtt  üiel  SBertrauen,  35et  intenfioeren  Pleuresieen 
unb  in  allen  gällen,  wo  ber  f  erneuere  Eintritt  einer  pärferen 
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Crrfubation  $u  erwarten  jtefyr,  f)abe  td)  micfy  ftet$  mit  bem  aufs 
fallenbfh'n  günjftgen  Erfolge  be$  Hydr.  nmr.  mitis  bebienr. 
3$  fyabe  e$  ptinblicfe-ju  2  ©ran,  bei  Erwad)fenen  bis  jttm 
Eintritt  fcermefyrter  S)armau6leerungen,  in  ber  $lbftd)t  gegeben, 
eines  £fyetl6  bie  ftavfer  atuigeprcigte  entjünblicfye  S>iatr;cfe  $u 
min  bem ,  anberen  S^eilS  aber  attd)  burd)  bie  üermef)rte  3Iu»= 
fcf)Wi£ung  auf  ber  &armf$leiml)aut  eine  ableitenbe  5lbfonbe* 
rung  fyeroorättrufen,  bie  fid)  bei  ber  Entjünbung  ber  feröfen 
§dute  überall  fo  uortfceilfyaft  für  bie  SBefc^rdnfung  ber  au$ 
ber  Entjünbung  fyeroorgefyenben  Erfubation  im  bereifen  pflegt. 
<*$  tterjlefyt  fi'a)  übrigens  t>on  felbjt,  ba$  jureic^enbe  SBlutent-- 
jtefyungen  ber  3(uwenbung  biefeS  $iittel$  jut;  6eite  jkfyen 
muffen. 

SBei  intenjwcren  Pleuresieen  fönnen  aua^  du£erli$  am 
SBrupfajlen  Einreibungen  ber  grauen  (Salbe  unb  warme  mir* 
fotifcfye  S5reiumfa)ldge  mit  klugen  in  ©ebrauefy  gebogen  wer* 
ben.  SDic  lederen  wirfen  oft  feljr  linbemb  auf  bie  entjünte 
lid)e  (Spannung  unb  bafyer  wefentlicl)  mübernb  auf  bie  bef= 
tigen  SBruftftidje.  S&eniger  ju  empfehlen  finb  warme  goinen* 
tationen,  weil  fte  bura)  $lbtur;lung  leia)t  eine  Erhaltung  fyers 
beifügen. 

SSet  ber  &lu$füf>rung  ber  erörterten  tntenfwen  antippte* 
gijlifcfyen  $ur  barf  aber  ba$  rl)eumatifd)e  gunbament  ber 
«kranffyeit  nicfyt  unberiicffic^tigt  gelaufen  werben.  $or  allen 
fingen  i\t  auf  bie  Sßefbrberung  ber  ^auttfyätigfeit  mit  fyinjuwirs 
fen,  unb  jur  Erreichung  biefer  Stbficfct  üerbinben  wir  bie  für;* 
lenb  Wirfenben  Diaphoretica  mit  ben  Antiphlogisticis.  SHe 
Söerbinbung  üon  Nitrum  mit  Vinum  stibiatum  ober  Tar- 
tarus stibiatus,  in  ber  Aqua  florum  sambuci  unb  mit 
Oxymel  simplex  gereicht,  beweifet  fid)  bef^alb  bei  ber  Pleu- 
ritis befonberS  fyülfreid).  Duarin  empfahl  eine  SWifdjung 
t>on  Aquae  flor.  sambuci  5vnj?  Roob  sambuci  ^i j,  Oxy- 
mell.  simplic.  ^jß?  Aceti  vini  ^j  unb  INitri  3ij,  unb 
biefelbe  leiftet  in  ber  Sfyat  bie  beften  2>ienfte  jur  SBeförberung 
ber  in  SRcbe  ßefcenbcn  §autfrife.     2>aß  übrigens  alle  erfyifcenb 
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roirfcnben  Diaphoretica  ünb  felbft  ba$  tvarme  S5ab  tyier  su 
»ermeiben  finb,  üerj*el)t  ftcfy  »on  felbft. 

Dfai'c&jt  ben  Diaphoreticis  finb  and)  bie  ^autreije  in  9In? 
luenbung  gu  sieben,  (So  tvenig  Vesicantia  unb  ©cnfpflaflcr 
fid)  in  intenfioeren  CnitäünbtingSjufMnben  nüfclicfy  betoeifen  fon= 
nen,  fciel  mefyr  burd)  bie  äSermcfyrung  ber  SKeijung  fteigernb 
auf  ben  ©cfammtfranftyeitSäujtanb  jurücfrüirfcn  muffen,  fo 
fyülfreid)  bereifen  fia)  biefelben,  tvenn  bie  3ntenfltat  Der  ^nts 
äünbung  gebrochen  i(t  unb  e$  mefyr  barauf  ankommt,  bie  h§« 
ten  SKefte  ber  ilranf>it  ju  fcertoifcfyen. 

c)  SDie  plcuritifcfye  5lffection  fyat  ba€  «Stabium  ber  fror* 
ivaltenben  SKei^ung  bereits  jurücfgelegr,  o^ne  in  bemfelben  eine 
»olljlanbige  SBefeitigung  erlangt  $u  fyaben,  unb  mit  bem  be* 
gonnenen  9ta$laf$  ber  actifcen  (fntjünbungSfymptome  macfjt 
fia)  ba$  Söorfyanbenfein  einer  flaueren  Gyfubation  geltenb.  Q$ 
tyanbelt  fiefy  hierbei  um  einen  beginnenben  liebergang  juc 
fcfyleicfyenben  ßntjünbung.  Söenn  nun  in  ben  beiben  üorfyer 
ermähnten  gaüen  ba$  bis  (^ntjunbung  begleitenbe  ©rfubat  feine 
befonbere  ^ertieffi^tigung  nottytwnbig  machte  unb  mit  bem 
Sftad)la$  ber  (hnjünbung  fofort  reforbirt  wirb,  fo  ijt  bieS  l)ter 
nicfyt  ber  gafl,  unb  toir  fyaben  fyier  neben  gemäßigten  örtlichen 
gufdllcn  jugleid)  noa)  ein  Stteijfieber  mit  einer  bemerflia)cn 
SRefpirationebefcfynn'rbe  ju  beaa^>ten. 

tiefer  gujkmb  forbert  junac^ft  bie  genauere  SSürbigung 
ber  noa)  fortbefkfyenben  ent^ünblia^en  Sfteijung  unb  $ur  $8e* 
fämpfung  berfelben  entfprea>nbe  örtliche  SSlutentjie^ungen 
burd)  Blutegel,  aber  auefy  burd?  ^cfyröpffopfe,  bie  t)ier  ganj 
an  ifyrem  £)rte  finb.  $lud)  ber  innerlia)e  ©ebraua)  beS 
JNitrums  ober  beS  Calomels  fann  nca)  angezeigt  fein. 
S3eibe  Mittel  aber  werben  fyier  änxcfmaj$ig  mit  ber  Digitalis 
purpurea  üerbunben,  nx(d)e  für  bie  SBeförberung  ber  die* 
forption  fefyr  günftig  tvirfr.  £ötr  geben  biefelbe  enüüeber  in 
einer  Snfufion  mit  JNitrum  ober  in  ^ulüerform  mit  Calomel 
»erbunben.  &ie  Einreibung  ber  grauen  <3albe  an  ber  fran* 
fen  SBruftfeite  fann  als  unterftü£enbe$  ättittel  angeroenbet  wer? 
ben,  üor$ug$tveife  nüfct  aber  bie  roiebertyolte  Application  eine» 
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SSlafenpjlajterS.  Sritt  ber  Uebergang  jur  cr^rünifcfym  gntjüns 
bung  roirflid)  ein,  fo  ift  bie  fcef  tiefer  empfohlene  S5et)anblung, 
in  ^mwnbung  $u  bringen. 

§.  745. 

2.  Sie  Pleuritis  biliosä. 

Sie  Gntjünbung  fpricfyt  fict;  fykt  meijt  nur  mit  einem 
mäßigen  ©rabe  aus  unb  nimmt  nur  feltener  tm  tyaxahw 
einer  phlegmonösen  ßntjünbung  an,  fcfyroanft  tvofyl  ttielmefyr  in 
ben  meiften  gällen  jtvifcfeen  ber  ^t>pojtatifc^en  tmb  tiefer, 
h>irb  gleicfyfam  burd)  einen  in  ben  öenöfen  ^apillargefägen 
fid)  äufjernbcn  Krampf  nur  an  ber  ©renjc  ber  Cfntjünbung 
gehalten,  neigt  aber  aucfy  atterbingS  fyin  unb  roieber  jur  pfylegs 
monöfen  önt^unbung  fyin  unb  laßt  rütffidjtlid)  ber  @ombinas 
tion  mit  bem  galligten  gußanbe  »erfdjiebene  (£rabeSabftufun= 
gen  roa^rnefymen.  £öir  tyabm  e$  §ier  t)inficl)tlidj  ber  SSefyanbs 
lung  mit  ber  (£nt$tinbung  als  fola)er,  bem  Morbus  biliosus 
unb  ber  fpäferen  SBeförberung  ber  4eumatifcf)en  unb  gaßrifajen 
Ärife  au  tfyun. 

Sie  erfte  SBeacfytung  erfyeifcfyt  bie  (fntjünbung,  unb  ffe  for* 
bert  ifyrem  5tu$bilbung$grabe  entfprecfyenbe  allgemeine  ober  ort* 
liebe  SMutentjtefyungen.  ©$  ftnb  jroar  aua)  l)ier  bie  allgemeU 
nen  SMtttentjiefyungen  bei  weitem  in  ben  meinen  gälten  üor* 
Sujie^en,  inbeffen  ftnb  ffe  nicfyt  in  einer  folgen  2Ju£befynung 
anjumenben,  nne  bei  ber  Pleuritis  legitima.  Senn  eines 
£!?eü$  fle^t  fyier  bie  (*ntu"mbung  meijt  auf  einer  nieberen 
<Stufe  ibrer  $tusbtlbung,  anbern  Xfytiti  reichen  bie  SBIutentu'e* 
jungen  jur  Reifung  nicfyt  allein  an$,  ta  bat  unterbaltenbe 
Clement  ber  (Sntjünbung  in  bem  fortbeftebenben  (Baüenreije  $tt 
fucfyen  ijt.  Sie  35(utcMjier)ungen  bebingen  bafycr  feier  aud) 
größtenteils  nur  einen  Stacfylaß  ber  GntaünbungSfbmptome, 
unb  biefe  ßeigern  fia)  immer  lieber  bon  neuem,  bi$  ber  ©aU 
lenreij  entfernt  ijr. 

%laa)  einer  »eranftafteten  entfpredjenbcn  a3lutent$ier)ung 
ift  bemnad)  fofort  ber  ©allenreij  ju  entfernen  unb  ju  biefem 
Sroect  ein  S5rea)mitte(  in  31mvenbung  $u  jiefyen.   3«  Mr  &*** 
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Un  g^Hcn  erreicht  bte  ifranf&cit  naef)  ber  833irFtmg  ber  ge* 
backten  beiben  Mittel  fofort  fyt  Enbe,  fyin  unb  lieber  läßt 
jid)  aber  eben  fo  toenig  ber  entjünblict)e  als  ber  galligte  Sus 
ftanb  mit  einem  <Sa)lage  aufgeben,  ttnb  toir  l)abt?n  bann  bie 
antipfylogijnfcfce  unb  antigaftrifax  SRetfyobe.  awetfmaßig  gu  »er* 
binben.  2>ie  neue  exacerbation  ber  Cüntjünbung  forbert  gu 
einer  entfpredjenben  neuen  SSlutentjtelmng  auf,  unb  nicfyt  feiten 
muß  barauf  bie  StBieberfyolung  eines  SBrecfymittelS  folgen. 

SJiit  ber  begonnenen  llbna&me  ber  ©efammtfranffceit  bleibt 
un$  bann  noefy  übrig,  für  bie  jureidjenbe  S3eförberung  ber 
rfyeumatifdjcn  unb  ga|lrifa>n  $rife  ju  forgen.  fH>ir  fyaben  bie 
§auttfyatigfeit  $u  beförbern,  hie  5lu$fdjeibungen  au$  bem  Barras 
fanal  burefy  nia§ige  SSerme&rung  ber  <Satfylau$leerungen  ju  uns 
terpügen  unb  burd)  Slmuenbung  Don  reijenben  Einreibungen 
unb  SBefkatorien  in  ber  dläfyt  ber  franfen  Stelle  auf  i>ie  do((s 
fommene  SBerlöfcfyung  aller  örtlichen  0t)mptome  $tt  toirfen. 

(Sollte  bie  Pleuritis  biliosa  üernac&läffigt  tt)orben  fein 
unb  jum  djronifcfyen  Verlauf  hinneigen,  fo  ijt  tk  für  biefen 
gall  angegebene  SBetyanbfang  in  ^inmenbung  $u  bringen.  Sollte 
aber  burd)  un^eefmdptge  ^Inmenbung  ber  SSlutentjie^ungen 
au$  ber  Pleuritis  biliosa  ein  ajtfyenifcfyeS  gieber  fjeroorgegan* 
gen  fein,  fo  ijt  bieg  feinem  C^arafter  entfprecljenb  ju  be* 
fyanbeln. 

SDie  Pleuritis  verminosa  fteßt  pc§  meijt  nur  al$  tnU 
äünblicfye  Sfteipng,  and)  ttofyl  nur  als  Pleurodynie  bar.  §iers 
fcon  fyangt  es  ab,  ob  eine  Slutentjie^ung  erforberlid)  wirb 
ober  nicfyt.  Sftäcfyftbem  fyaben  toir  e$  mit  ber  SSeru^igung  be$ 
gßurmreijcS  $u  tfyun  unb  fpaterl)in  für  bie  Entfernung  ber 
Türmer  §u  forgen. 

§.  746. 

3.  £Me  Pleuritis  metastatica. 

511$  acute  ^ranffyeitsform  er|eifa)t  fle  sttnadjfi  bte  $e* 
fa^rdnfung  ber  Entjünbung  bura)  eine  entfprecfyenbe  SBlutent* 
Stellung,  bann  aber  bie  Ableitung  ber  materiellen  Sieijung,  n>o* 
bei  wir  bie  Statur  ber  »crfa)iebenartigen  ^ran^eit»proje(Te  ju 
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fcerutfjicltigen  ^aben,  von  weisen  MeUieraßafe  ausging  3  enb* 
Cid)  aber  awfy  bie  SBerüd'ficfytigung  be3  ^ier  meift  fefyr  batb 
unb  fet)r  profufe  eintretenben  ©rjuöat§. 

Wür  in  ferjr  feltenen  gdllen  erreicht  r)ier  bie  (*nt$ünbung 
einen  fyor)eren  (Brab,  weift  tritt  jie  nur  mit  ftüfi  mäßigen 
(Symptomen  t)erüor  unb  feiten  wirb  ba()er  aua?  nur  eine  fM¥* 
lere  35(utentjie$ung  in  5fawcnbung  fommen  fönnen.  S5ie 
fcfynette  Slnwenbung  von  ableitenben  ©egenrei$en  unb  bie  $in* 
(eitung  be$  ^ranf^eitSproseffeS  nad)  ber  früheren  ©teile,  |.  35.. 
bei  ber  ®it&t>  machen  einen  §aupttfyeil  ber  Äur.  gam  gwecl; 
ber  SBefc^ränfung  ber  entjünblidjen  9tei$tmg  unb  jur  SBeförbe* 
rung  ber  S\eforption  be3  ©rfubateS  ift  ber  (Bebraucf)  ber  Di- 
gitalis purpurea,  naefy  Itmßanben  mit  Nitrum  ober  Calo- 
mel  »erbunben,  am  meiflen  ja  empfehlen. 

®it  djromfcfyejmtaftatifc&e  Pleuritis  ift  fo  $n  Ufyanodn, 
tvie  Weiter  unten  angegeben  werben  wirb. 

§.  747. 

4.  S&ft  ftymptomatifcfye  Pleuritis  forbert  ok  SBe* 
fc^ränfung  ber  (Snt^ünbung,  wo  tiefe  beutüd)er  hervortritt, 
«nb  bie  SBe&anbhmg  ber  ©rtmbfranf&eit,  von  welcher  fie  au$= 
gcfyt.  SP  f«  Sur  c^ronifc^en  öntumbung  entartet,  fo  tritt  bie 
bort  empfohlene  SBe&anbhmg  ein. 

5.  &ie  Pleuritis  traumatica  forbert  eine  ftreng 
antipfylogiftifdje  fBe^anblung  mit  flaueren  SBuitentäie&tingen 
unb  mit  Nitrum.  (Sine  §auptfacbe  ift  e3  bei  SBruftocrleguns 
gen,  bü&  Auftreten  ber  Gntjiinbung  nicfyt  erft  abzuwarten,  fonbern 
burd)  frii^eitig  Dtranftaltcte  jttreic&cnbe  S3ltttent$ie&Hngen  unb 
eine  swedmäpige  SBe&anblung  ber  Verlegungen  berfelben  vors 

Jubeugen. 

6.  £>ie  Pleuritis  intermittens  forbert  bie  ($nU 
fernung  ber  im  llnterleibe  gelegenen  llrfacfee  unb  bie  §eilung 
be$  £ßed)feljiebcr$.  2fiofr;l  nur  in  feb)r  feltcnen  gällcn  bürfte 
jur  S3cftt)ränfung  tj^rer  §eftigfeit  wotyrenb  beS  2ßea)feljieber; 
anfallet  etwa*  IBefcnbereS  $tt  ti)un  nou)wenbig  fein,  unb  e$ 
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bürften  warme  SSreiumfcfeldge  unb  abfeitenbe  $autreiae,  fettes 
ner  SBfatentjiefeungen,  gu  empfefefen  fein. 

7.  S)ie  Pleuritis  nervosa,  typhosa  unbputrida 
fi'nb,  wie  §.  740  eingegeben  worben  iß,  ju  würbigen  unb  tt)ie 
bie  Pneumonia  nervosa,  typhosa  unb  putrida  JU  fce* 
tyanbeln. 

§.  748. 

8.  S>ie  Pleuritis   chronica. 

&öir  feaben  feter  givei  gafte  gu  unrerfefeeiben :  bie  $roni» 
fefee  Pleuritis  gefet  ent  Weber  attö  ber  acuten  feertwr,  ober  bik 
bet  fiefe  al$  felbfiflänbiger  $ran£feeit$*ujlanb  au£.  3*"  erfteren 
gallc  fmbet  mir  ein  attmäfeliger  Dtocfelafi  fcer  ent$unbücfeett 
SReijung-  ßtatt,  unb  wir  feaben  e$  anfänglich  noefe  mit  ber 
gortfe^ung  ber  anttpfelogiflifcfeen  $ur  ju  tfeun.  %m  feiten 
gatte  fehlen  bie  SieijungSfimiptome  öfter  aber  ganj,  öfter  fmb 
fie  feboefe  auefe  noefe  im  geringeren  (Brabe  fcorfeanben,  machen 
aber  auefe  in  beiben  gaflen  fein  unb  lieber  neue  exacerbation 
nen.  &  ift  bemnaefe  bei  ber  SBefeanblung  ber  eferonifefeen 
Pleuritis  gtinäcfeft  ber  noefe  »orfeanbene  d>rab  ber  cntjünblicjen 
Sicijung  gu  beaefeten  unb  feinem  (Brabe  entfprecfeenb  ju  fean* 
beln.  Siefe  SRücfficfet  ift  wenigen*  im  anfange  ber  eferoni* 
fefeen  Pleuritis  bie  überwiegenbe,  fpaterfein  mufj  fie  freiließ 
derjenigen  weiefeen,  Wekfee  bie  $Ütcf  wirfung  be$  (*r,fubate£  feer* 
üorgerufen  feat.  ^H3ir  befeanbeln  tk  $ranffeeit  im  anfange 
mit  örtlicfeen  SMutentgiefeungen,  bie  naefe  Umpcinben  felb|t  wies 
berfeolt  werben  muffen,  burefe  ben  inneren  (Mraucfe  bc$  Ca- 
lomelsr  burefe  Einreibung  ber  grauen  <Sa(be  unb  burefe  fräf* 
tig  wirfenbc  Q5egenrei$e.  SDabei  fuefeen  Wir  bie  ttrfacfeücfeen 
SSerfealtnijfe  ber  ßntjünbung  naefe  SKögttcfefeit  $u  berücfficfeti* 
gen,  ber  ßaefeerie,  StyScrape  ober  SRetaßafe,.  fo  weit  folcfeer 
julaffig  ift,  ju  begegnen. 

Sft-  bie  $ranffeeit  weiter  feorgefeferitten,  fo  forbert  bat 
ßrfubat  oon  ber  einen  <Seite,  bie  gepörte  (frnaferung  unb  be& 
pnfenbe  $rotfteg$anb  auf  ber  anberen  Seite  unfere  SJuf* 
mertfamfeit. 

36  * 
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$tnfl$tli$  beS  ErfubatS  entfielt  bie  grage,   ob  fola>$ 
3ur  SReforption    $u    bringen    fet)n    burfte    ober   notfylvenbiger 
SSeife  ausgeleert  iuerben  muffe.    S>ic  Sfteforption  ju  bewerfen, 
fyaben  rüir  in  allen  benjenigen  gallen  SJeranlaffung,  tt)0  toir 
nia)t  eine   abfohlt   eiterartige   SBefcfyaffenbeit   beffelben   anner)* 
men  bürfen.     Sft  ber  galt  noa)  neu,  ber  Verfall  ber  Gräfte 
tiocf)  nicfyt  kbeutenb,  bie  2l6jel)rung  unb  baS  fa)leia>nbe  gie* 
ber  ty&$i§,  fo  i(t  ein  Äuröerfucfc  für  bie  Sfteforption  $u  ma* 
$m.    &iefe  erfolgt  aber  immer  nur  fefcr  langfam,  im  SSer* 
lauf  fcon  Monaten,  falben  unb  ganjen  3^«n,  gelingt  aber 
bennoer;  ßfter  gegen  alle  Erwartung.     £ie  rmdjtigfkn  §ülfS= 
mittel,  bie  roir  $u  biefem  gnjeefe  anroenben  fönnen,  fi'nb  ba$ 
Calomel,  in  Heineren  (Babm  gereift  unb  in  feiner  Söirfung 
burd)  bie  Einreibung  ber  grauen  (Salbe  unterftu^t,  bie  Digü 
talis  purpurea,  felbft  in  SSerbinbung  mit  anberen  Diureticis, 
bann  aber  »or$ugSroeife  baS  §aarfeil  an  ber  franfen  5Bruß= 
feite  mit  AuSbauer  angeroenbet.    Sttit  biefen  Mitteln  |ya6e  idj 
Bei  gleichzeitiger  2lnroenbung  ber  SKolfe  unb  ber  anjugebenben 
Sfteßaurantia  tt)ieberfyo(entlid)   bk  gldnjenbjten  Erfolge  erjielr. 
Qfö  muß   biefe   §Ber)anbltmg   aber   lange   fortgefe^t  unb   ba§ 
$aarfeil  an  einer  frifa^en  (Stelle  öfter  erneuert  derben.    8öa§ 
bie  SBeförberung  ber  ^eftauration  unb  bie  Unterhaltung  ber 
Gräfte  anbetrifft,  fo  fann  id)  ben  lange  fortgefe^ten  (Mraucb) 
ber  ättolfe,  ber  Sftilcr),  ber  Gelatina  lichenis  islandici,  Der* 
bunben  mit  einer  fonftigen  reijlofen,  aber  nabrenben  &idt,  au$ 
häufiger  eigener  Erfahrung  rühmen.      S3eim  tieferen  SBerfaü* 
ber  Gräfte  fann  attcr)  bie  China  $um>enbung  ftnben.     3U* 
35ef$rdnfung  beS  |eftifo)en  gieberS  bereifen  fiefy  and)  bie  WH* 
neralfduren,  befonberS  tie  spfeosp&orfättre,  fefrjr  mißlich 

Gelingt  nun  aber  bie  Sfteforption  beS  ErfubateS  nid>f, 
ot»cr  roar  ber  ilran^eit^upanb  bereits  fo  roeit  üorgefa^ritten, 
baf*  eine  auf  biefelbe  stwcfenbe  33erfua)Sfur  t-on  fcom  n>eg  un* 
juldffig  erfahrnen  mu§,  fo  bleibt  nur  bie  Ausleerung  bcffels 
ben  als  einziges  Mittel  jitr  gebcnSrettung  übrig.  ES  i|l  be- 
reits früher  angegeben  roorben,  ta%  in  einzelnen  gdllcn  nod) 
bic  SRatur  eine  unerroamte  ■  $ülfe  bringt,  inbem  ße  enttveber 
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burcty  bie  ßuftr%en$n)eige,  ober  nacfy  außen  ^>tn  eine  5luSlee* 
rung  erjielt.    3»  biefem  gitn|ligeren  galle  fyaben  toir  bcn  §ei* 
lungSprojef;  ber  Sftatur  nur  su  unterjtttßen  unb  befonberS  im 
feiten  galle  eine  frül)$eitige  fünfUicfye  Crrßffnung  an  ber  tton 
ber  Sttatur  uorgejeicjneten  «Stelle  31t  betverffMligen.     £Bo  nun 
aber  ein  folcfyer  gall  nia)t  eintritt,  fann  bie  Ausleerung  nur 
burd)  bie  Operation  beS  £mpl)em$  bewirft  derben,   unb  e$ 
entftefyt  bie  grage,  unter  roelcfyen  Umftänben  föir  biefelbe  mit 
Hoffnung  auf  Erfolg  unternehmen  fonnen.    £>ie  Operation  als 
folcfye  bebingt  jtvar  feine  fo  groge  Qkfaljr,  aber  fie  reicht  nod) 
bei  weitem  nicfyt  fyin  jur  üollfommenen  Teilung,  ta  bie  Ab* 
fonberung  nad)  ber  Ausleerung,  ber  eiterartigen  glüffigfeit  nod? 
fortbauert  unb  ber  Erfolg  ber  $ur  üon  ber  58ertva45fung  ber 
faefformigen  llmfleibung  beS  (SmptyemS  abhängig  ftirb.     gfi 
baS  3nDiüiDUum  im  &o&eren  (grabe  cacfyeftifcfy  unb  bt)Scraßfa), 
ift    bie    Febris   lenta    bis    $um    beginnenben    GolliquationSs 
^ujtanbe  »orgefebritten,  ift  bie  Abmagerung  fcfyr  grog,  unb  ift 
fogar  auf  eine  ßomplication  mit  £ungenfd)nrinbfud)t  ju  festes 
£en,  fo  ijt  bie  Operation  fcon  fcorn  nxg  unjitfafftg.    3fl  bie 
Gonjtitution  aber  günftig,  baS  fa)leia>nbe  gieber  minber  frarf, 
barf  man  üietteicfyt  fogar  auf  ein  Empyema  saccatum  reo)= 
nen,  fo  ift  fyinreiajenbe  Slufforberung  fcorfyanben,  tu  Operation 
SU  unternehmen.     3«  ]eoem  galle  muß  jcbocfy  bie  SMagnofe 
flauer  fetyn.     $la<$)  acuten  Pleuresieen,   twnn  pe  fiel)   nid)t 
jertfjeilen,  tritt  bie  S5ilbung  beS  (£mpl)emS  öfter  ganj  plo£li$ 
ein,  unb  in  biefem  galle  ift  bie  Operation  ganj  befonberS  an* 
gezeigt.     JDbgJeici)  nun  ber  Erfolg  berfelben  immer  fe^r  un« 
fieber  bleibt,  biefelbe  in  ben  meißen  gallen  fogar  einen  tobt« 
liefen  Aufgang  naa)  fia)  siefyt,  fo  liegen  boa)  aus  ber  neuften 
Seit  S^atfacfyn,  bie  einen  g(ücflid)en  Erfolg  berfelben  befug- 
ten, genug  fcor,  roelcfye  ju  ifyrer  Antvenbung  auff orbern.    $fty* 
felber,  S5ecfer  unb  üiele  Anbere  fyaben  uns  bura)  bie  Ope- 
ration beivirfte  gelungene  Teilungen  mitgeteilt.   £)ft  mag  ber 
unglücflicfye  Ausgang  in   einem   nicfyt   erfannten   tuberfitlöfen 
Reiben  ber  Zungen  feinen  ©runb  fyabtn.    25a  bie  »ollrtanbige 
Teilung  aber  üon  ber  83ern>att)fung  ber  faefformigen  Cinfa)lie* 
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(jung  ab^dngig  iß/  f?  liegt  ein  $au$>t§inbcrnif*  ffir  bie* 
felbe  tfyeils  in  ber  burd)  eine  fdjfedpte  ©efammteonftitution 
unterhaltenen  eiterarttgen  Sibfonberung,  tr)eüs  aber  in  ber  U- 
f<$ränften  $iuSbel)nungSfd^tg£eit  ber  £unge,  r»ela)e  ben  9iaum 
in  ber  SBrujt  auffüllen  unb  bie  $Dtcgücr;feit  einer  Söerrüacfyfuna, 
ge&d^rcn  folf.  3*  langer  alfo  eine  größere  Quantität  beS 
eiterartigen  CrjfubateS  äitfammenbrücfenb  auf  bie  gunge  ttnrfte 
unb  bie  bereits  früher  ermahnte  Itaegfamfeit  im  £ungenpars 
end$tn  bebingte,  befio  Weniger  §offnung  ijt  bann  für  ba$ 
(Gelingen  ber  $ttr  r>orr)anben. 

3>it  Sftacfcbe^anMtmg  fd)[iefft  übrigens  ein  einen  $rr>ecfm&: 
^igen,  bie  Ausleerung  begünjligenben  SScrbanb  unb  eine  frdf- 
tige  SReftauration  burefy  bie  bereits  angegebenen  $iittef.  (*in= 
jelne  (äfttge  unb  bringenbe  ©tymptome,  tk  im  Verlauf  ber 
^ronifcl)en  Pleuritis  auftreten/  muffen  nad?  ir}rer  %xt  genmrs 
bigt  unb  befeanbelt  werben. 
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fcM§,  Diaptoagmitis,  Paraphrenitis, 
'  Diapkragmatitis. 

§.  750. 

$ßenn  nur  unter  3tmn'$fe(lentuuibung  bie  (fnru'inbunc* 
bc$  tenbinöfen  unb  muSfulöfen  ZtyiU$  biefeS  SRuSfetö  allein 
verfielen  unb  bie  beS  spieura*  unb  ^erttonaalüberjugeS  von 
berfelbcn  auS.fcfyeiben,  fo  gebort  biefelbe  ju  5eh  fefyr  feftenen 
$ranffyeiten.  S5on  bei*  Pleuritis  unb  Peritonaeitis  diaphrng- 
matica  iji  in  ^tn  entfpred)enben  31bfd)nitten  bie  Siebe  geiwfen, 
unb  td)  befc^ranfe  mid)  ba^er  ()ier  nur  auf  bie  Diaphragmi- 
tis  muscularis  unb  tendinosa,  bie  für  fiefy  befielen,  auc^  in 
Söerbinbung  mit  ber  ©ntjttnbung  be$  feröfen  UeberjugeS  t?or* 
fommen  fann. 

Ebeling,  Diss.  de  inflammatione  diaphragmatis,  Gott.  1771. 
Gattenhof,   Spec.  sistens  paraphrenitidis  rationem  et  curationem. 

In  ejusd.  Dissert.  med.  Vol.  I.  Heidelberg  1791. 
S3al)renS,   bit  Diaphragmitis   in  biagno|l!fd)cr  unb  rfyerapeuttfdjer 

iftiicffttyt.    (3n  $arlejT3  9tyemifd)en  3at)rb.  1S22  23.  5.  et.  l. 

©.9.) 

§.  751. 

®ie  ttafjre  3n*erc^fe(ientjünbuncj  offenbart  ftdj  bur$  fofc 
genbe  Cfrf^einungen. 

SDer  ^ranfe  einppnbet  einen  heftigen,  5ttfammenfa)nüren= 
ben,  anfyaltenben  @djmer§  längs  ber  ganzen  Snfertion  beS 
groera)  feilet,  fcom  untern  Xfycii  be$  Sternums  bis  nad)  bem 
binden  unb  ben  Senben,  ber  beim  öinat^raen  ^nunter*,  beim 
SUiäatfcmen  fyinauffteigt  unb  bura)  jebe  Bewegung  unb  ©r* 
fa)ütterung  fcermefyrt  ivtrb. 

Stomit  üerbinbet  fid)  ein  CnmiKur^iefjen  ber$i)po$onbrien 
in  ber  ®egenb  be$  Stwv^fäW  unb  ba6  Qkfufyl,  at^  tvenn  ber 
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83rufi!aßcn  m  be*  (Begcnb  ber  fur$en  Stippen  $ufammengc« 
fa^nürt  ioürbe. 

(gleicfyjeitig  ift  bie  Sftefoiration  fer)r  bebeutenb  öeftort,  fur$, 
f$nell,  abgcftofjen,  unb  mit  parfer  5lnßrengung  ber  SWuSfeln 
bc$  SBrujtfaftenS  »erbunben,  roäfyrenb  bie  SSaucfymu^eln  gan$ 
untätig  bleiben. 

&er  $ranfe  §at  sugleicr)  btö  ©efü^l  ber  gufammenfdmü* 
rung  ber  SB  ruft,  eine  fefyr  grof;e  spracorbial*  unb  SBruftangjt, 
fo  bap  fein  SSlic!  üerjerrt  unb  xpxt  oerflort  erfd)eint. 

(Sine  gro£e  gafyl  oon  SftitleibenfcfyaftSfDtnotomen  gefeilt 
ßcfy  rjinjit;  »orjugSrüeife  ein  brennenber  SHirft  unb  ein  uner* 
fättlid)e6  Verlangen  nacfy  faltem  QJetränf,  eine  fortbaucrnbe 
Steigung  jum  ßrbredjen,  <Scfylud)äen,  ein  fleter  $ampf  rpit 
£)f)nmacr;t$gefür;len,  <Sa)lunbframpf,  §t)bror;r)obie,  farbonifcr)e6 
Sachen,  Sittern  be$  §er$en$,  ein  fleiner,  faum  fühlbarer  ^ul$, 
eine  öfter  fyeroortretenbe  fcfymer^afte  Spannung  am  §alfe, 
burcr;  ben  Nervus  phrenicus  vermittelt,  u.  f.  to. 

Unter  folgen  Hniftanben  roirb  ber  jfträtife  nicfrt  nur  allein 
»on  bei*  größten  31ngft  gefoltert,  fonbern  fein  5infet;en  ijt  iiv 
gleich  elenb  unb  bleid),  unb  ba$  fieberhafte  Mgemeinleiben  im 
Pcfyfkii  (grabe  fcerjerrt.  (Solche  «Symptome  beobachtete  icf) 
bei  einer  3^ercfyfelioera>unbung,  über  roelc^e  ic£)  in  Sftuft'S 
SWagajin  S5b.  28.  ©.  162.  eine  ausführlichere  ättittr;etlung 
gemacht  l>a6e. 

25cr  Verlauf  biefer  n)at)ren  Dlapliragmatitis  ift  immer 
fetjr  afttt,  fo  baß  meijt  fc^on  in  jroei  bis  brei  Sagen  ba§  tobt* 
licfye  Cfribe  berfelben  herbeigeführt  korben  iß.  IBcifpiele  eines 
c^ronifc^en  Verlaufes  gehören  tvofyl  su  ben  febr  feltencn  2iu$? 
nabmen*  ton  ber  SKegel.  SiaSforo  (3n  Act.  Hafn.  SBb.  I.  p. 
205.)  giebt  Stfacfyricfyt  über  folcfye  gälle.  S>er  Xob  erfolgt  bei 
ber  3roercbfellent$ünbung  ^üx^  s&Xanb,  Grpiclung,  ober  <Stb* 
rung  ber  §erjt^dtigfeit. 

§.  752. 

^Beobachtungen  über  bie  tvafyre  ober  fubßanjielfe  Srowfc 
fellentäünbung  fiub  fo  feiten,  ba$  mx  über  ba$  dtiologifa)e 
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35er§Mtntg  berfclben  big  jegt  wenig  belehrt  finb.  S5aS  3n;ertt> 
fefl  ifi,  frie  Die  SKuSfefo  es  überhaupt  finb,  jur  GntjünbungS* 
bilbung  wenig  geneigt,  unb  fomobl  bicrin,  als  in  feiner  Sage 
ift  wobl  ber  (#rttnb  beö  feitenen  SBorfonitnenS  berfclben  ju  fus 
eben.  SDic  (fntjünbung  ber  ferofen  lleberjüge  ift  bagegen  tyftk 
jKgcr  unb  reifet  fta)  in  ifcrem  gefammten  §Ber§alten  an  biß 
Pleuritis  ttnb  Periionaeitis.  Senium  bungen  unb  ättetctjtafen, 
fein  unb  lieber  amfy  roo&l  ber  Rheumatismus,  pnb  al$  bie 
fyauflgßen  üeranlaffenben  llrfac^en  $u  befrachten. 

2)a£  tiefe  (Snt&ünbiuig  mit  ber  graten  Lebensgefahr  üer* 
bunben  fein  muffe  unb  in  ben  meinen  gällen  einen  tobtÜcben 
9Iu£gang  nehmen,  werbe,  lä'jjt  fiel)  fdjon  an$  ber  »orjfrfyenben 
35ef$reibüng  ifyrer  <Si)mptonic*  folgern.  2)ie  (Befafyr  gefyt  »or* 
jugStoeife  an$  bem  Sftiileiben  be^  Nervus  phrenicus  unb  va- 
gus,  unb  ber  baburcl)  bebingten  Xfytiluafymz  ht€  Plexus  so- 
laris, ber  §erj=  unb  S8utßneröengeflc$te  Jer&or. 

f.  753. 
S>ie  SroerdjTctfentjunbung .  er^eifebt '  eine  fefyr  eingreifenbe, 
confequent  burefegefübrte  antip^lcgijtifcje  'SBeJanbfung  -  wobei 
fieb  tcr  8(rjt  burcl)  bie  Sierüenfljmptetne  unb  bie  geilen  ber 
geben 3f$wacbe  nicl)t  irre  machen  (ajfen  barf.  SDie  £3lufent$ics 
Jungen  finb  oft  gu  Wieber^olen  unb  bis  51t  bem  (Brabe  in  3ln= 
wenbung  ju  sieben,  bag  ber  jvranfe  gleicbfam  auf  baß  Mini- 
mum ber  SBfatmenge  gefegt  Wirb.  §to  allein  auf  tiefe  HBeife 
fann  mit  bem  $taa)laj$  ber  Gntjünbung  bie  S^ätigfeit  ber 
jDrgane  lieber  frei  werben.  Sföit  innern  Mitteln  wirb  man 
wenig  auSricbten  fonnen,  üa  ber  Traufe  feiere  bei  b'er  XfyiU 
nafeme  beS  ättagenS  mei|l  nicl)t  Vertragt.  &a$  Hydr.  mur. 
mite,  in  feinen  SBirfungen  unrerjtügt  bura)  bie  Einreibungen 
ber  grauen  <Salbe,  Nitrum  in  föerbinbung  mit  gelinbe  ah 
fü^renben  Mitteln,  üieüeidjt  fcor^ugsweife  ber  innere  (Bebraud) 
be3  (üHfeS,  erojfnenbe  ,$Il)füere,  finb  biejenigen  Mittel,  belebe 
in  ©ebrauefy  gebogen  unb  nact)  Umpänben  mit  narfotifdjeu 
Mitteln  fcerbunben  Serben  fonnen. 
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